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RESUMEN
La presente investigación da cuenta de los imaginarios de maternidad en
adolescentes gestantes y lactantes en edades entre 12 y 18 años de la Casa
Maternal Rosa Virginia, Funza-Cundinamarca, 2007-2008, a fin de mostrar el
sentir de la adolescente en sus sueños, expectativas, sentimientos, actitudes y
significados, en su nuevo rol de madre, como también la postura de la familia Y los
demás agentes socializadores.
Esta investigación se llevo a cabo a partir de la metodología cualitativa, ya que
esta permite tratar de identificar la naturaleza profunda de las realidades sociales,
su sistema de relaciones, su estructura dinámica, conllevando de esta manera a la
comprensión de diversos fenómenos sociales, en este caso particular, el
fenómeno de la maternidad adolescente, además, esta metodología concede a lo
subjetivo un lugar importante en la medida en que son los sujetos la principal
fuente de información y de evidencia sobre las problemáticas sociales que estos
afrontan, en este caso la unidad de trabajo (las madres adolescentes, familia y
funcionarios de la casa Maternal Rosa Virginia) quienes participaron en la
investigación
Entre los hallazgos encontrados en este proceso investigativo cabe resaltar que
para las adolescentes la maternidad es una nueva situación que conlleva cambios
en sus vidas que les exige pensarse y sentirse diferentes, pero que al contraria de
los agentes socializadores(familia e instituciones) para quienes es una situación
negativa ,su condición de adolescente y oportunidades sociales, ellas ven la
maternidad como una forma de demostración de afecto, amor y compañía hacia
sus hijos; así como una posibilidad de expresar el vacío tanto afectivo como de
protección y compañía que han vivido a lo largo de sus vidas, por lo tanto el
sentido que le otorgan a la maternidad es de “propiedad” sobre sus hijos, es decir,
es la oportunidad de tener algo propio a quien brindarle todo aquello que a ellas
les fue negado por sus familias.
Para la familia en un primer momento, se hace difícil asumir el embarazo
adolescente, ya que este hecho cambia las expectativas de vida que se tenían
sobre el ideal de hija, además el bebe es visto como una carga económica, pero
luego de algún tiempo se empieza a aceptar la nueva condición de vida de la
adolescente, ya que toman una actitud más positiva en lo que respecta a la
ayuda, comprensión y apoyo.

Palabras claves.
Adolescencia, maternidad, familia, imaginarios, proyecto de vida y embarazo
adolescente.
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ABSTRAC
This research describes the imaginary maternity pregnant and lactating
adolescents aged between 12 and 18 years of House Maternal Rosa Virginia
Funza-Cundinamarca, 2007-2008, in order to show the sentiments of the teenager
in your dreams, expectations, feelings, attitudes and meanings, in his new role as
mothers, as also the position of the family in other socializing agents.
This investigation(research) I carry out from the qualitative methodology, since this
one allows to try to identify the deep nature of the social realities, its system of
relations, its dynamic structure, carrying hereby to the comprehension of diverse
social phenomena, in this particular case, the phenomenon of the teen maternity,
in addition, this methodology grants to subjective an important place in the
measure in which they are the subjects the principal source(fountain) of information
and of evidence on the problematic social ones that these confront, in this case the
unit of work (the teen mothers, family and civil servants of the Maternal house
Rosa Virginia) those who took part in the investigation(research).
The finds found in this process investigative fits to highlight that for the teenagers
the maternity is a new situation that carries changes in her lives that it is required
to think and to feel different, but that to it, she contradicts of the agents
socializadores (family and institutions) for whom it is a negative situation, her,
condition of teenager and social opportunities, they see the maternity as a form of
demonstration(proof) of affection, love and company towards her, children as well
as a possibility of expressing the emptiness so much affectively as(like) of
protection and company through that they have lived along her, lives, therefore the
sense that they grant him(her) to the maternity is of "property" on her, children, that
is to say, it is the opportunity to have something own(proper) to whom to drink all
that that it was denied to them by her, families.
For the family in the first moment, it becomes difficult to assume the teen
pregnancy (embarrassment), since this fact changes the life expectations that were
had on the daughter's ideal one, in addition the baby is seen as an economic load,
but after some time one starts accepting the new condition of life of the teenager,
since they take a more positive attitude regarding the help, comprehension and
support
Keywords.
Adolescents, motherhood, family, imaginary, project life and teenage pregnancy.
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19

hacia sus hijos; así como una posibilidad de expresar el vacio tanto afectivo como de protección y
compañía que han vivido a lo largo de sus vidas, por lo tanto el sentido que le otorgan a la
maternidad es de “propiedad” sobre sus hijos, es decir, es la oportunidad de tener algo propio a
quien brindarle todo aquello que a ellas les fue negado por sus familias.

•

•

La maternidad es la posibilidad que tienen las adolescentes de reivindicar en sus hijos las
condiciones, calidad de vida, relaciones, expresiones afectivas, compañía y amor del cual carecieron
en sus familias, es una forma de proyectar sus necesidades y deseos en un tercero.

•

Para las madres adolescentes la edad resulta ser algo no tan trascendente y conflictivo como para
los adultos, sobre todo cuando para ellas y por sus historias de vida, no existe un ciclo vital
demarcado que les indique que “deben” hacer o no en determinados periodos de sus vidas.

•

Debido a que la institución les facilita a las adolescentes herramientas (techo, alimentación,
protección, cuidados al bebe, atención integral en salud, vivienda, educación) para ejercer su rol
como madres, no son consientes de su realidad y responsabilidad hasta el momento del egreso. Es
por esta razón que durante la permanencia en la institución, ellas asumen la maternidad de manera
sencilla. La maternidad adolescente es asumida de distintas maneras, dependiendo del contexto en
la que se desarrolla, es así que para las madres adolescentes en medida de protección, la
maternidad no es asumida como tal, por la ayuda y las facilidades que les brinda la institución donde
se encuentra, en cuanto a la atención y cuidados que deben tener hacia su hijo, mas no han vivido ni
enfrentado la realidad en otro espacio distinto a la institución.

•

La maternidad es una experiencia individual y particular para cada una de las adolescentes, mientras
para unas de ellas esta fue una situación imprevista que no estaba dentro de su proyecto de vida en
ese momento, para otras es una situación que fue buscada y programada como parte de sus deseos
y planes de vida; sin embargo es reconocida por todas ellas como una situación que le da sentido y
reafirma sus deseos de vida, de lucha y superación diaria.

•

La maternidad no es motivo de frustración, ni de rechazo para las madres adolescentes aunque esta
se diera en un momento no previsto, no es tampoco un suceso que les impida continuar con sus
planes y expectativas, por el contrario es una motivación para su realización personal, es una fuerza
interna que las impulsa a luchar y continuar viviendo.

•

La maternidad adolescente a parece como un factor repetitivo en la historia familiar de las
adolescentes, es decir, como un legado familiar, ya que en la mayoría de los casos en sus familias
hubo antecedentes de maternidad adolescente en sus abuelas, madres y/o hermanas.

La concepción de maternidad que tienen las adolescentes y las familias, varía de acuerdo al lugar de
procedencia y diversidad cultural a la que cada una de ellas pertenece, puesto que estas provienen de
distinta regiones, donde la maternidad adolescente es vista de diferente forma, por sus costumbres y
creencias características de cada región.

Con relación a la postura de la familia y demás agentes socializadores, frente a la condición de maternidad de
las adolescentes, se pudo determinar que:
•

Se puede concluir que el contexto familiar en que se desarrollo la vida de la adolescente, jugo un
papel importante ya que la mayoría de ellas provienen de hogares disfuncionales, de estratos
socioeconómicos bajos, diversas formas de violencia y en los cuales su progenitora y otras
familiares fueron madres adolescentes, encontrándose una repetición de la historia.

•

Los agentes socializadores (familia, escuela, Estado y demás instituciones), el embarazo adolescente
es visto como un problema, debido a que este hecho trunca el desarrollo físico y psicológico,
obligándolas a asumir responsabilidades que no están acordes a su edad, enfrentándolas a su nuevo
rol de madres con respecto a la crianza y manutención de sus hijo/as y sus necesidades personales

•

Para la familia en un primer momento, se hace difícil asumir el embarazo adolescente, ya que este
hecho cambia las expectativas de vida que se tenían sobre el ideal de hija, además el bebe es visto
como una carga económica, pero luego de algún tiempo se empieza a aceptar la nueva condición de
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vida de la adolescente, ya que toman una actitud más positiva en lo que respecta a la ayuda,
comprensión y apoyo.
•

La maternidad adolescente para la familia es vista como un episodio inesperado que transforma la
vida de su hija, ya que esto hace que la adolescente modifique sus proyectos y a la vez le exige un
cambio de actitud, pensamiento, compromiso, responsabilidad y madurez respecto al cuidado,
protección y formación de este nuevo ser .

•

Para las familias, la institución se convierte en una red de apoyo fundamental, pues por las
condiciones (económicas, sanitarias, ambientales, alimentarias y de salud) en que se encuentran
ellas, no le es posible brindar una oportuna ayuda a la madre adolescente y su hijo /a en cuanto, a
las condiciones de vida digna que se requieren.

•

La institución también requiere que las familias sean reciprocas a la orientación que se les brinda a
través de los talleres, actividades religiosas y lúdicas que contribuyan a fortalecer los lazos familiares
dentro y fuera de la institución.

Frente a los ideales, gustos, expectativas que tienen las adolescentes respecto a su condición de maternidad,
se pudo concluir que:
•

Las madres adolescentes que se encuentran en medida de protección tienen como visión el ser las
mejores madres, brindándoles a sus hijos el cuidado que ellos requieren, siendo este el mayor
aporte que ellas han recibido de la Casa Maternal Rosa Virginia.

•

Las madres adolescentes tienen como expectativa cumplir las metas que tenían previstas antes del
embarazo como son seguir estudiando, conseguir un empleo, y conseguir sus propios bienes,
buscando el acompañamiento y el apoyo de las familias y no necesariamente de su compañero para
poder cumplir con dichas expectativas.

•

Las madres adolescentes que no tenían un proyecto de vida, a partir del embarazo lo comienzan a
elaborar, con el acompañamiento de la institución, que les refuerza la responsabilidad de ellas y los
roles maternos, puesto que para la institución el realizar un proyecto de vida es fundamental para la
formación integral del ser humano.

•

Algunas de las adolescentes expresaron, el deseo de estar con su compañero sentimental, para así
poder ofrecer a sus hijos una familia.

•

No todas las adolescentes asumen la maternidad, como un hecho de responsabilidad, debido a los
múltiples factores (abuso sexual, promiscuidad, ejercicio de la prostitución y explotación sexual), ya
que estos influyen en el deseo de crear y mantener un vinculo afectivo con su hijo/a.
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INTRODUCCION
Los imaginarios que sobre maternidad tienen las adolescente gestantes y
lactantes en edades entre 12 y 18 años de la Casa Maternal Rosa Virginia surgen
como inquietud del grupo investigador por conocer desde el sujeto (madres
adolescentes) y los agentes socializadores (familia e instituciones), los cambios
que conlleva la maternidad en la adolescencia, como son las percepciones,
actitudes, sentimientos y proyecciones, dando cuenta así de los imaginarios que
tienen estos actores de la maternidad adolescente.
La maternidad adolescente se ha incrementado en los últimos años en países de
Latinoamérica, para el caso de Colombia específicamente este crecimiento se
debe a diferentes factores como son el caso de la educación sexual, debido a que
esta se realiza en los colegios dejando de lado la familia o en otros casos este
tema no llega a las adolescentes por instituciones educativas ni por la familia sino
bajo la influencia de los medios de comunicación sin un respectivo
acompañamiento, o por otros factores como lo son las diferentes situaciones de
vulnerabilidad que viven las adolescentes (prostitución y/o abuso sexual) las
dinámicas dentro de la familia y la influencia cultural que cada una de ellas tenga.
Esta investigación plasma que más allá de el crecimiento de la maternidad
adolescente, es importante tener en cuenta las vivencias que tienen las
adolecente al enfrentar la maternidad como es el hecho de dar a conocer la noticia
dentro de la familia y así saber si cuenta o no con el apoyo de ésta, como varían
las percepciones, sentimientos y actitudes desde su nuevo rol como madres y las
proyecciones que se pueden hacer con el fin de cumplir sueños, expectativas
metas, que tenían anterior al embarazo y que a partir de este son modificados.
En el contexto de la Casa Maternal Rosa Virginia, quien atiende madres
adolescentes en edades entre 12 y 18 años no son ajenas dichas realidades, ya
que allí ingresan adolescentes en situación de vulnerabilidad que requieren de la
protección del Estado (Instituto Colombiano De Bienestar Familiar-ICBF) tanto
para ellas como para sus hijos, por lo tanto esta institución fue primordial para el
desarrollo de la investigación, al permitir el acercamiento a las adolescentes, y
familias quienes nos contaron sus realidades, además de los criterios que tienen
los profesionales de la institución con sus apreciaciones acerca del tema.
Dicho acercamiento y participación voluntaria de los actores, revisión documental
acerca del tema, (antecedentes, marco conceptual y legal) realización de diseño
metodológico, nos permitió indagar, conocer y determinar sobre los imaginarios
que de maternidad tienen las adolescentes y sus familias.
Al respecto se concluye que la maternidad en la adolescencia es un proceso que
genera cambios en la adolescente en cuanto a sus percepciones, actitudes,
sentimientos y proyecciones, son de resaltar las capacidades y fortalezas que
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éstas demuestran en el momento de asumir la maternidad, por la condición en la
que se dio el embarazo y las dificultades que se puedan presentar, como la falta
de apoyo por parte de la familia.
La maternidad para las adolescentes es una forma de demostración de afecto,
amor y compañía hacia sus hijos; así como una posibilidad de expresar el vacio
tanto afectivo como de protección y compañía que han vivido a lo largo de sus
vidas, otorgándole a la maternidad un sentido de “propiedad” sobre sus hijos, es
decir, es la oportunidad de tener algo propio a quien brindarle todo aquello que a
ellas les fue negado por sus familias.
Por otra parte para la familia, es difícil el asumir el embarazo adolescente, ya que
este hecho cambia las expectativas de vida que se tenían sobre el ideal de hija,
además el bebe es visto como una carga económica, pero luego de algún tiempo
se empieza a aceptar la nueva condición de vida de la adolescente, ya que toman
una actitud más positiva en lo que respecta a la ayuda, comprensión y apoyo.
En cuanto a la institución, esta sirve de apoyo para las madres adolescentes ya
que les brinda un acompañamiento en la realización de su proyecto de vida,
fortalece el vinculo madre-hijo, preparándolas de este modo para el momento del
egreso.

23

1. ANTECEDENTES

Para delimitar la problemática de la presente investigación se hizo necesario
realizar una revisión documental y bibliográfica en algunas instituciones como:
Universidad Nacional, Universidad Externado de Colombia, Universidad de la
Salle, Fundación Universitaria Monserrate, Colegio Mayor de Cundinamarca,
Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF), Cámara de Comercio,
Secretaria de Integración Social, Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia
(UNICEF) y Organización de las Naciones Unidas (ONU).
Esta indagación permitió encontrar sobre el tema de maternidad adolescente, 18
investigaciones en las diferentes unidades académicas consultadas, 2 proyectos
de Desarrollo, 2 estudios realizados por la UNICEF, ONU y 1 libro
En la Universidad de La Salle, se encontró el trabajo titulado:
IMAGINARIOS SOCIOCULTURALES Y REALIDADES DE LAS ESTUDIANTES
GESTANTES Y LACTANTES DEL INSTITUTO EDUCATIVO DISTRITAL INEM
SANTIAGO PÉREZ FRENTE A LA MATERNIDAD EN LA ADOLESCENCIA I
CICLO (2005)1. Tuvo como objetivo general, identificar los imaginarios
socioculturales y las realidades que viven las estudiantes gestantes y lactantes del
Instituto Educativo Distrital INEM, Santiago Pérez, frente a la maternidad en la
adolescencia, con el fin de comprender su condición actual. Se trabajo con un
enfoque hermenéutico, dentro de una metodología cualitativa que intenta hacer
una aproximación global de la situación sociocultural que atraviesan las
estudiantes gestantes y lactantes. Como conclusión se encontró que los
imaginarios aportan en la construcción social y permiten la participación de las
adolescentes en la vida cotidiana, teniendo claro que ellas pueden renunciar a
estos imaginarios o no, dependiendo la convivencia o la vulnerabilidad que puedan
representar para sí mismas.
De igual manera se encontraron cinco trabajos en la Fundación Universitaria
Monserrate:
LOS ASPECTOS PSICOSOCIALES GENERADOS POR LOS EMBARAZOS A
TEMPRANA EDAD EN LAS ESTUDIANTES DEL PROGRAMA DE DERECHO Y
CIENCIAS SOCIALES DE LA UNIVERSIDAD DE BOYACÁ Y SU INFLUENCIA
EN EL ENTORNO FAMILIAR, PERSONAL Y SOCIAL (2006)2. Esta investigación

1

JIMENEZ. Adriana Lucia y otros. Imaginarios Socio-culturales y Realidades de las Estudiantes Gestantes y
Lactantes del Instituto Educativo Distrital INEM Santiago Pérez Frente a la Maternidad en la Adolescencia.
Trabajo de grado presentado para obtener titulo de Trabajador/a Social. Facultad de Trabajo Social
Universidad de la Salle. 2005.
2
CHAPARRO. Mesa Diana Julieth. Los Aspectos Psicosociales Generados por los Embarazos a Temprana
Edad en las Estudiantes del Programa de Derecho y Ciencias Sociales de la Universidad De Boyacá y su
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tuvo como objetivo analizar los cambios a nivel psicosocial que se generan a partir
de los embarazos en las jóvenes del programa de Derecho y Ciencias Sociales de
la Universidad de Boyacá para formular alternativas que les permitan continuar
con su proceso de formación profesional.
La metodología que se utilizó para esta investigación fue de carácter cualitativo,
teniendo en cuenta que ésta busca la cualidad del ser, comprender causas y
consecuencias que generan la problemática. Las técnicas de recolección de
información fueron la observación y las historias de vida.
Entre sus principales conclusiones, se determino continuar con su proyecto de
vida, incluyendo la formación profesional como una de las principales metas a
seguir, ya que por medio de ésta es posible conseguir una mejor calidad de vida
para ella y su hijo y de esta forma contribuir a las futuras generaciones de madres
adolescentes que se encuentren en el proceso de formación profesional, para que
con sus historias de vida dejen testimonios y ejemplos validos de superación
personal.
LOS EMBARAZOS EN LAS ESTUDIANTES Y SU CONFLICTO A NIVEL
FAMILIAR, ESCOLAR Y SOCIAL (2000)3. Tuvo como objetivo Indagar los
comportamientos de las estudiantes adolescentes embarazadas a nivel personal,
familiar, escolar y social con el fin de brindar un cambio de actitud a las
situaciones que se presentan. La metodología que se utilizó fue la sistematización
de la práctica, para Integrar el proyecto de educación sexual con el de ética y
valores para lograr una formación integral en el ser y en el hacer.
Como conclusión se determinó, concientizar a la estudiante adolescente
embarazada de su condición de madre para disminuir los conflictos que se hayan
generado por la situación de maternidad y que hacen que el entorno de éstas
jóvenes sea de malestar y conflicto. Así mismo, se busca mediante proyectos de
educación sexual, ética y valores, generar en las estudiantes que no se
encuentren en embarazo una actitud de prevención. A los padres, escuela y
sociedad buscar espacios de diálogo, conciliación y apoyo con las futuras madres,
para generar bienestar y estabilizar la situación de conflicto.
MADRES ADOLESCENTES DEL MUNICIPIO DE MURILLO TOLIMA (1999)4.
Tuvo como objetivo buscar estrategias que se pudieran implementar para
contribuir y disminuir los embarazos precoces en las adolescentes del municipio
de Murillo, se realizó con el método de sistematización de la práctica, teniendo

Influencia en el Entorno Familiar, Personal y Social. Facultad de Ciencias Económicas y Sociales. Facultad de
Trabajo Social. Fundación Universitaria Monserrate. 2006.
3
MORALES, Janeth y otros. Los Embarazos en las estudiantes y su Conflicto a Nivel Familiar, Escolar y Social
.Trabajo de grado de Educación y Orientación Familiar. Fundación Universitaria Monserrate. 2000.
4
VERGARA Leal Camilo y otros, Madres Adolescentes del Municipio de Murillo Tolima. Trabajo de Posgrado
en Educación y Orientación Familiar .Fundación Universitaria Monserrate. 1999.
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como base un claro conocimiento de la escasa comunicación entre padres e hijos
y también de los docentes por la falta de estrategias pedagógicas, para abordar
temas relacionados con la problemática y la baja orientación sobre temas como
sexualidad, anticonceptivos y los embarazos prematuros.
Este trabajo de investigación dejo un amplio y claro conocimiento de la falta de
comunicación entre padres, hijos y docentes, la falta de estrategias pedagógicas
para abordar temas relacionados con la problemática a estudiar, se orientará a los
estudiantes sobre temas de sexualidad, anticoncepción y embarazos prematuros,
el propósito es impartir conocimiento a través de otros estamentos
gubernamentales, haciendo parte de esta a la comunidad en general.
CÓMO SE PERCIBE EL ADOLESCENTE DE 13 A 18 AÑOS ANTE LA
POSIBILIDAD DE SER PADRE O MADRE (1998)5. Tuvo como objetivo explorar
conjuntamente con algunos jóvenes de 13 a 17 años de los Colegios Nuevo
Gimnasio Distrital Gustavo Restrepo y Colegio Patria, la forma como el
adolescente percibe la posibilidad de ser padre o madre, la metodología que se
utilizó fue la Investigación Acción Participativa, el tipo de Investigación fue
cualitativo ya que se quiso hacer un acercamiento a la realidad social y afectiva
que vivían los adolescentes. Las principales conclusiones que se encontraron
fueron:
Las adolescentes son conscientes de la etapa en que viven, sus cambios,
transformaciones y querer vivir la vida a plenitud, tienen grandes aspiraciones
para su vida futura, las cuales las hacen sentir importantes y felices, por eso
resulta satisfactorio que se dejen llevar por un momento de pasión, involucrándose
en situaciones de alto riesgo que tensionan o terminan con sus proyectos de vida.
Los padres en el hogar se preocupan por la competencia individual y social, por lo
cual se hace énfasis en la formación de hábitos, la adquisición de normas y
conocimientos, dejando de lado algo tan importante como la educación, el afecto,
la sexualidad y los valores.
La sociedad y los medios impulsan, incitan, inducen, moldean y marcan el
comportamiento sexual del adolescente, colocando a su alcance abundante
información, lo cual hace que los jóvenes se vean sumergidos prematuramente en
la cultura de la genitalidad, la anticoncepción, la gratificación inmediata y el sexo
seguro y sin complicaciones en detrimento de la formación de la voluntad, la
disciplina y el amor. Esta misma sociedad es la que los señala, enjuicia y
abandona a su suerte.

5

OCHOA María Margarita otros, Como se Percibe el Adolescente de 13 a 18 años ante la Posibilidad de ser
Padre o Madre. Especialización en Educación y Orientación Familiar. Fundación Universitaria Monserrate.
1998.
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PERCEPCIÓN DE LA ADOLESCENTE EMBARAZADA POR LA COMUNIDAD
EDUCATIVA (1998)6. Esta investigación tuvo como objetivo analizar las
percepciones, actitudes, sentimientos y reacciones de la comunidad educativa
frente a la adolescente embarazada para proponer estrategias preventivas que
contribuyeron a concienciar a los diferentes estamentos en beneficio de la
formación de los adolescentes.
Para ello se siguió un estudio basado en la Investigación descriptiva, que dio
cuenta de la percepción que tenían los jóvenes en cuanto a sus creencias,
valores, carencia de formación, sentimientos, reacciones, actitudes y curiosidad
ante la joven embarazada.
Los espacios propiciados para el desarrollo de los talleres, los llevan a concluir
que es de vital importancia la integración de la comunidad educativa mediante
estos encuentros, en los cuales se gestan ambientes diversos para compartir
experiencia y establecer compromisos individuales y grupales, que permiten en
forma paulatina mirar otras posibilidades de cambio en el quehacer educativo.
Los educadores dieron un paso hacia la sensibilización y vieron la necesidad de
una reeducación en el campo de la educación sexual, como también en las
relaciones afectivas con los educandos, permitiendo que estos depositen
confianza para tratar temas relacionados con la sexualidad.
El hogar (padres de familia) son los orientadores primarios en el proceso de
educación sexual de sus hijos, el cual seria reforzado y complementado en la
institución, mediante programas sistemáticos.
También se encontró una investigación en el Colegio Mayor de Cundinamarca,
titulada:
DISEÑO DE UN PROGRAMA DE EDUCACION
SEXUAL DIRIGIDO AL
ADOLESCENTE Y SU FAMILIA EN EL INSTITUTO SAN JOSE DE LA
BENEFICENCIA DE CUNDINAMARCA DE BOGOTA (1998)7. El objetivo que
tuvo esta investigación se basó en un programa de educación sexual dirigido a los
adolescentes y acudientes o padres del instituto San José de la beneficencia de
Cundinamarca de Bogotá, tendiente a lograr un cambio de actitud en los aspectos
biológicos, psicológicos y sociales de la sexualidad humana que contribuyan a la
formación integral del individuo.
Igualmente se encontraron cuatro investigaciones en la Universidad Nacional:

6

HERNANDEZ. Ardila Deissy y otros. Percepción de la Adolescente Embarazada por la Comunidad
Educativa. Posgrado en Educación y Orientación Familiar. Fundación Universitaria Monserrate. 1998.
7
CONTRERAS Murcia Olga y otra. Diseño de un Programa de Educación Sexual dirigido al Adolescente y su
Familia en el Instituto San José de la Beneficencia de Cundinamarca de Bogotá. Facultad de Trabajo Social.
Colegio Mayor de Cundinamarca. 2000.
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MAMÁS SIN HABER DEJADO DE SER NIÑAS (2003)8. El objetivo principal de
esta investigación hizo referencia al estudio de las condiciones y características
individuales, familiares y socioculturales de un grupo de madres adolescentes para
conocer el origen y las consecuencias de su maternidad precoz, que contribuyó en
la formulación de metodologías educativas dirigidas a la población de estudio.
La metodología que se utilizó en dicho proceso fue de tipo descriptivo analítico, se
tomaron 12 casos de madres adolescentes quienes aportaron con sus relatos de
vida, a través de los cuales se buscó conocer en profundidad sus características
socioculturales.
Se utilizaron herramientas como el trabajo de campo, para obtener relatos de
vida, recolección de datos acerca de la población, contacto permanente con el
grupo de madres, historia de vida desde su primer recuerdo de la infancia, hasta el
día de hoy, entrevista, círculos de reflexión, talleres con metodología participativa,
selección de casos.
Las principales conclusiones que se hallaron fueron: La violencia y las
restricciones en la expresión afectiva al interior de la familia es factor determinante
en la iniciación de relaciones heterosexuales en adolescentes; la represión de la
sexualidad en el niño despierta un interés desmedido en el adolescente por iniciar
su experimentación; el ambiente sociocultural y económico precario y la idea de
maternidad como un fin femenino, acrecienta el deseo de la adolescente por ser
madre y el embarazo es el medio que encuentra la joven para estrechar su
relación de pareja y lograr la independencia de su familia.
¿QUE PROCESOS DESARROLLAN DE SU VIDA SEXUAL LAS NIÑAS DE 10
A 14 AÑOS EN EL CASCO URBANO DE INÍRIDA Y QUÉ PAPEL JUEGAN LAS
MADRES EN ESTOS PROCESOS? (2002)9. Esta investigación fue realizada en
Inírida Guainía, evidenciando una alta población de jovencitas involucradas
sexualmente, con población principalmente adulta, la metodología que se utilizó
para esta investigación fue exploratoria, ya que a pesar de la existencia de
estudios en este campo a nivel nacional, en el departamento y en el municipio no
se habían desarrollado aún estudios sobre esta problemática. Se destaca que en
este municipio existen patrones culturales propios de la cultura indígena por tanto,
prácticas particulares de sexualidad en las-los jóvenes. A través de la observación
participante se realizó una caracterización del contexto social y familiar de cada

8

RIAÑO, Nubia Cristina, mamás sin haber dejado de ser niñas. Trabajo de Grado para obtener el titulo de
Trabajadora Social. Universidad Nacional de Colombia. 2003.
9
GONZALEZ, Madrid Adriana y otros. ¿Que procesos desarrollan de su vida sexual las niñas de 10 a 14
años el casco urbano de Inírida y qué papel juegan las madres en cómo estos procesos? Trabajo de Grado
para obtener el titulo de Trabajadora Social. Universidad Nacional de Colombia. 2002.
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participante. Además, se realizaron entrevistas abiertas y recolección de diálogos
espontáneos de las niñas y de sus madres.
La población con la que se trabajó fueron 10 jóvenes entre los 10 y 14 años de
edad, quienes tenían algún vínculo con el ICBF. Las jóvenes pertenecían a uno de
los tres grupos característicos del municipio: blancas (mujeres procedentes de
otras regiones del país o nacidas en la ciudad pero de padres de fuera del
municipio); indígena (mujeres provenientes de diferentes etnias indígenas de la
Amazonía Colombiana); y La Cabuca (mujer mestiza, de padre o madre indígena y
padre o madre blanca).
Como principales conclusiones se retomaron que el inicio de la vida sexual de las
niñas del estudio no es por la búsqueda de placer sexual. La sexualidad es un
medio para definir su identidad frente a los adultos. El proceso de consolidación de
la identidad ligado a comportamientos sexuales en las menores se percibe como
una vía para escalar en la pirámide social y buscar un status y rol dentro de las
dinámicas sociales presentes en el municipio. La sexualidad es percibida por las
menores como el cotidiano de su realización como ser. Las formas de relación con
sus grupos familiares son cada vez más caóticas esto en la medida que se han
desestructurado las formas tradicionales de organización social y las nuevas
formas impuestas a partir de familias disfuncionales no han logrado generar una
estabilidad hacia las menores. Las madres no son un criterio de autoridad válido
frente a ellas, esto dado que las menores identifican que ellas cometieron los
mismos errores y no están en capacidad de juzgarlas y menos de brindarles
directrices sobre las cuales desarrollar su vida y su actividad sexual. En la relación
madre-hija no existe ningún tipo de enseñanza sobre comportamiento sexual o de
educación sexual.
MADRES ADOLESCENTES DEL CENTRO DE EMERGENCIA VILLA NIÑA
(2001)10. Esta investigación tuvo como objetivo general Identificar y analizar las
principales características socioeconómicas, axiológicas y psicológicas que tenían
las madres adolescentes que ingresaron al centro de emergencia “Villa Niña” en
Bogotá D.C.
En la investigación se realizó el método etnográfico el cual permitió hacer una
descripción y luego un análisis de la situación propuesta. El procedimiento que se
aplico para la investigación fue: Revisión de documentos, informes y herramientas
de trabajo del centro de emergencia, observación del proceso operativo del
programa de atención y de las adolescentes.
Elaboración de instrumentos y herramientas de recolección de la información,
elaboración de un informe final. La población con la cual se realizó el estudio es

10

SANCHEZ, Muñoz Claudia Patricia, Madres adolescentes del centro de emergencia villa niña. Trabajo de
Grado para obtener el titulo de Trabajadora Social. Universidad Nacional de Colombia. 2002.
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de sexo femenino. Adolescentes cuyas edades oscilan entre 14 y 17 años, madres
solteras, ingresadas al centro de emergencia Villa Niña en estado de protección o
atención durante el 30 de octubre y el 30 de noviembre del año 2000
pertenecientes al estrato socioeconómico 1 y 2 básicamente, pero no como una
condición indispensable para la investigación.
Dentro de las principales conclusiones en esta investigación, se encontró que una
condición determinante para los embarazos de estas madres, fue el estado de
vulnerabilidad social presente en la cotidianidad de las adolescentes del centro de
emergencia Villa Niña, expresado en el analfabetismo de las adolescentes, la
convivencia permanente con agresores sexuales, (padrastros, y /o familiares
cercanos) quienes son en algunos casos los padres de los hijos de estas
adolescentes, la falta de oportunidades a nivel laboral por la edad en la que se
encuentran, y la escasa educación sexual que las niñas han recibido por parte de
sus familiares, ya que no han accedido a espacios educativos donde se
promuevan dichos temas.
SERVICIOS INSTITUCIONALES DE UTILIDAD COMUN PARA MADRES
ADOLESCENTES EN SANTA FE DE BOGOTA (1996)11. El objetivo general de
este proyecto de investigación fue determinar y analizar los servicios que a nivel
de Santa Fe de Bogotá brindan las instituciones públicas y privadas de utilidad
común frente a las demandas de la adolescente embarazada.
La metodología utilizada para esta investigación fue de tipo descriptivo y analítico,
con determinación de variables y una recolección de la información con la
utilización de herramientas como el cuestionario, preguntas abiertas y
estructuradas, consulta documental, tabulación y análisis de datos.
La investigación fue llevada a cabo en 17 instituciones ubicadas en Bogotá que
constituyeron el universo del estudio, al ser caracterizado por las instituciones
como de utilidad común en la atención de la adolescente gestante de 10 a 19
años, incluyéndose además entidades estatales como Comisarías de familia,
centros zonales, ICBF y centros de salud, tomando como referencia su modelo de
atención.
Al ser seleccionadas las instituciones de acuerdo a la utilidad común, entendida
como la posibilidad que tiene toda persona de acceder a los servicios que presta
la institución y por los costos módicos que se ofrecen son excluidas del estudio,
las cajas de compensación familiar, seguro social y clínicas. Así mismo la
institución privada obra san Rafael, no se incluyó en el análisis debido a que no
fue posible contar con su colaboración en la aplicación del cuestionario.

11

GARCIA, Díaz Ana y otra, Servicios Institucionales de utilidad común para madres adolescentes en Santa
Fe de Bogotá. Trabajo de Grado para obtener el titulo de Trabajadora Social. Universidad Nacional de
Colombia. 1996.
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La tabulación de datos se llevo a cabo mediante procedimiento manual de cada
una de las respuestas codificadas, la presentación se apoya en cuadros que
hicieron más claro y comprensible el análisis.
Debido a que estas instituciones materia de estudio, brindan atención integral a la
población en general y especialmente al tema de investigación que es la
adolescente embarazada, se concluyo, incentivar a esta población en especial, a
integrarse a los programas ya existentes dentro de las instituciones para que así
encuentren la ayuda oportuna a sus necesidades y de igual manera buscar
alternativas para que las instituciones lleguen aun más a la población mediante
programas, convocatorias y talleres que permitan toda la información del manejo,
propósito y atención de estas instituciones
De igual manera se encontraron 4 investigaciones sobre adolescentes y
embarazo en la universidad Externado, de los cuales 2 de ellas están relacionadas
con el tema maternidad adolescente:
EMBARAZO Y MATERNIDAD EN LA ADOLESCENCIA, ESTEREOTIPOS,
EVIDENCIAS Y PROPUESTAS PARA POLÍTICAS PÚBLICAS (2005) 12.Este
trabajo tuvo como objetivo central elaborar diagnósticos sobre la situación de
embarazos adolescentes, que pudieran orientar las acciones dirigidas a prevenir el
embarazo no planeado y su repitencia.
La metodología empleada fueron los estudios colaborativos multicéntrico
“embarazo en la adolescencia: diagnóstico para reorientar las políticas y
programas de salud”. Realizado en siete jurisdicciones del país entre agosto del
2003 y junio del 2004, este proyecto fue adelantado por un equipo
multidisciplinario. Además es un estudio de carácter cuanti-cualitativo con
diferentes componentes: revisión bibliográfica, análisis socio demográfico y
elaboración de diagnósticos locales.
La población con la cual se realizó el estudio esta ubicada en Buenos Aires
Argentina, atendiendo básicamente la tasa de fecundidad en adolescentes y
valores de algunos indicadores claves de salud reproductiva. Este trabajo aunque
no fue realizado en Colombia, puede ser una fuente para la construcción del
marco conceptual de la investigación.
EMBARAZO PRECOZ Y ABORTO ADOLESCENTE EN COLOMBIA (2000)13.
El presente trabajo se orientó a identificar los factores de riesgo que se asocian
con el embarazo precoz y el aborto adolescente entre mujeres urbanas menores
de 19 años, se profundizó en las condiciones y circunstancias personales y

12

GOGNA. Mónica. Embarazo y maternidad en la adolescencia, estereotipos, evidencias y propuestas para
políticas públicas. UNICEF. Buenos Aires. 2005.
13
WARTENBERG. Lucy. Embarazo precoz y aborto adolescente en Colombia. Centro de Investigación sobre
Dinámica Social CIDS. Universidad Externado de Colombia. Bogotá. 2000.
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ambientales que rodean a los jóvenes que viven estas experiencias, así como en
las representaciones que orientan el ejercicio de la sexualidad, la percepción de la
reproducción, la maternidad, y el control reproductivo. Por otra parte ahondo en los
procesos de decisión, las redes de control y solidaridad, las rutas de búsqueda de
los objetivos de los servicios del aborto entre la población seleccionada se
analizaron las condiciones sanitarias relacionales en que se realizaron los
abortos, con las consecuencias físicas y psicológicas de éstos.
Se pretendió así identificar las alternativas para la prevención del embarazo
precoz y del aborto adolescente con el fin de fortalecer las acciones de los Centros
para jóvenes de Profamilia y demás programas gubernamentales para los jóvenes.
En la investigación se trabajó con población femenina entre 15 y 19 a los que
alguna vez realizó el aborto y que en el momento del estudio tenían 19 años de
edad o menos. Desde la perspectiva cuantitativa se tuvo en cuenta información
secundaria de orden estadístico, se realizaron 76 entrevistas a adolescentes
menores de 19 años, con experiencia de aborto a los 18 años o menos .Se
seleccionaron dos ciudades grandes: Bogotá y Cali, y cinco ciudades
intermedias: Bucaramanga, Sincelejo, Pereira, Cúcuta y Quibdó.
La selección de los casos se hizo pensando en obtener una gama variada de
adolescentes en situaciones diferentes: escolaridad y no escolares, trabajadores e
inactivas, unidas y solteras, madres y sin
hijos, así como
estratos
socioeconómicos distintos. La entrevista semi- estructurada se realizó en dos
partes básicas: una primera, en la cual se revive la historia de vida de las
adolescentes (familia, escuela, trabajo y ares afectiva) y una segunda, que recrea
el evento del embarazo no planeado y la experiencia del aborto. En el primero
de los cinco capítulos que conforman este libro se describe la información
existente que da cuenta de la magnitud y de las características del problema del
embarazo temprano y del aborto entre adolescentes. Los restantes cuatro
capítulos son el resultado de la interpretación de los relatos de las adolescentes,
en él se recrean los factores de presión (familiares y de pareja), así como en las
redes de solidaridad que se tejen ante la ocurrencia del embarazo. Especial
énfasis se da al proceso de búsqueda del servicio y a los riesgos propios del
aborto adolescente; como conclusión, subraya algunas consideraciones y
recomendaciones para la prevención del embarazo y la reducción del fenómeno
del aborto adolescente.
El total de libros encontrados en la Universidad Externado sobre el tema
maternidad adolescente son 3 de los cuales se hace referencia a 1 de ellos, por
su relación directa con el tema de investigación.
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FECUNDIDAD
ADOLESCENTE
Y
POBREZA:
DIAGNÓSTICO
Y
14
LINEAMIENTOS DE POLÍTICA (2007) . Este texto tuvo por objetivo realizar un
diagnóstico de la fecundidad adolescente en Colombia, que permitiera organizar el
conocimiento disponible sobre el tema, respecto a sus tendencias, sus factores
asociados y su relación con la pobreza. Por otra parte, pretendió identificar las
diferentes experiencias en política social sobre fecundidad y sexualidad
adolescente que se han diseñado y aplicado en diferentes países incluido,
Colombia. De acuerdo con la indagación de material sobre el tema de maternidad
adolescente en la institución Cámara de Comercio de Bogotá se hallaron 4
investigaciones relacionadas con éste:
LA JUVENTUD EN IBEROAMÉRICA, TENDENCIAS Y URGENCIAS (2004)15.
Esta investigación tuvo como finalidad contribuir en la consolidación de
conocimientos para orientar debates, estudios y reflexiones futuras que, dentro de
la región Iberoamericana permitieran dar seguimiento a la situación de la juventud
en las próximas décadas.
Se planteó la idea de llevar a cabo un estudio exhaustivo sobre la realidad de los
jóvenes en Iberoamérica, se reconocía, no sólo la necesidad de contar con un
diagnóstico pormenorizado en la materia, sino también la indudable utilidad que
este producto tendría para mejorar las condiciones de vida de los jóvenes
Iberoamericanos y facilitar sus oportunidades de autonomía y emancipación.
Entre sus conclusiones principales se encontró que es fundamental ver en la
juventud un potencial más que un problema, para lo cual habrá que abandonar los
estigmas que colocan sobre los jóvenes la etiqueta de disruptivos, inconsecuentes
y riesgosos. Por otra parte, aún cuando se construya la imagen de la juventud
como potencial o promesa de futuro es preciso también equilibrar esta valoración
con la de los jóvenes como plenitud presente.
LA SALUD REPRODUCTIVA DE LAS ADOLESCENTES DE 15 - 19 AÑOS EN
COLOMBIA, ESTUDIO A PROFUNDIDAD DE LAS ENDS (2002)16. Con este
documento se planteo la necesidad de pensar en la salud sexual y reproductiva
teniendo en cuenta que el desarrollo de la personalidad requiere una vida sexual
responsable segura y satisfactoria para ello, todas las personas deben conocer
todo lo relativo a la sexualidad, sus derechos y deberes, incluyendo la libre
determinación, el control del propio cuerpo, el respeto por las decisiones de los
demás y el asumir las consecuencias de sus actos sexuales.
14

FLÓREZ. Carmen Elisa. Fecundidad adolescente y pobreza, diagnóstico y lineamientos de política.
Departamento Nacional de Planeación. Bogotá. 2007.
15
Comisión económica para América Latina y el Caribe (CEPAL), capitulo 2. Santiago de Chile. 2004. Pág.44
a 63 y 129 a161.
16
ORDOÑEZ. Gómez, Myriam y otros. La Salud reproductiva de las adolescentes de 15 - 19 años en
Colombia, estudio a profundidad de las ENDS. Profamilia. 2002.
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En este trabajo se tuvo en cuenta, el entorno familiar y la pobreza de los
adolescentes; las características de educación, trabajo, salud, afiliación a la
seguridad social y condición de migración, los aspectos de la nupcialidad; los
resultados de la actividad sexual y los aspectos de anticoncepción.
LACTANCIA MATERNA, ALIMENTACIÓN Y ESTADO NUTRICIONAL DE LOS
NIÑOS MENORES DE 5 AÑOS Y ESTADO NUTRICIONAL DE SUS MADRES Y
EMBARAZADAS, ESTUDIO A PROFUNDIDAD DE LAS ENDS (2002)17. Tuvo
como objetivo reconocer el efecto que tiene el volumen, estructura y desarrollo de
la población (demografía y las conductas y estilos de vida vigentes (salud sexual y
reproductiva), en el desarrollo integral del individuo. Es por lo anterior que
Profamilia retoma el tema de la lactancia materna y alguna información de
alimentación.
La investigación se realizó con una sub-muestra de la muestra desarrollada por
Profamilia de la población colombiana, la metodología fue probabilística,
multietapica, estratificada y por conglomerados de la población civil, no
institucional, se entrevistaron hogares a nivel individual, niños menores de 5 años
y mujeres embarazadas.
La población con la cual se trabajó fueron mujeres de 15 a 19 años de edad y a
sus hijos menores de 5 años, permitiendo analizar los resultados por zona urbana
y rural en las cinco regiones naturales y 14 subregiones.
De acuerdo a esta investigación preocupa sobre manera la situación de las
jóvenes entre los 15 y 19 años de edad en estado de gestación. Con el transcurrir
de las generaciones ha aumentado la estatura promedio de las adolescentes pero
según se evidencia por el índice de masa corporal, un grupo de ellas se detecto
desnutrición por bajo peso para su talla. Si esta situación se adiciona a un
embarazo la doble carga de su propio desarrollo y la de su hijo expone a ambos a
serios riesgos que en el caso de los recién nacidos fueron irreversibles.
LA SITUACIÓN DE SALUD GENERAL Y REPRODUCTIVA DE LA POBLACIÓN
RURAL EN COLOMBIA, ESTUDIO A PROFUNDIDAD DE LAS ENDS (2002)18.
Tuvo por objetivo estudiar la situación general de la población, la salud
reproductiva de las mujeres y la salud de los menores de cinco años.
Se realizo la investigación con una muestra probabilística, estratificada por
conglomerados y multietapicá de la población civil. En la zona rural la muestra

17

SAMPER. Kutschbach Belén y otros. Lactancia materna, alimentación y estado nutricional de los niños
menores de 5 años y estado nutricional de sus madres y embarazadas, estudio a profundidad de las ENDS.
Profamilia. 2002.
18

ORDOÑEZ Gómez, Myriam. La situación de salud general y reproductiva de la población rural en Colombia,
estudio a profundidad de las ENDS. Profamilia 2002.
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total fue de 3633 viviendas en las se que encontró 3189 hogares de los cuales el
96% fueron entrevistados. En estos hogares se encontraron 2995 mujeres
elegibles (14-49 años), de las cuales entrevisto el 93%, la mayor respuesta se
obtuvo en la región de Atlántico.
Una de cada 5 adolescentes de la zona rural fue madre, el 5.4% estuvo
embarazada del primer hijo, así que 26.2% ha estado embarazada y/o a tenido
partos, mientras la cifra para el país era del 19%, las adolecentes de las regiones
del Pacifico y Atlántico son las de mayor fecundidad.
De igual manera se encontraron 2 estudios realizados por la UNICEF y la ONU
MATERNIDAD ADOLESCENTE EN AMERICA LATINA Y EL CARIBE,
TENDENCIAS, PROBLEMAS Y DESAFIOS (2007)19. Este estudio se planteó
como objetivo destacar que en América Latina y en el Caribe la fecundidad en la
adolescencia es alta y no desciende, que se relaciona con contextos de mayor
pobreza y desprotección; este trabajo presentó un análisis e investigación sobre la
maternidad adolescente en América Latina y el Caribe y coloca a la madre
adolescente en una perspectiva de exclusión social a lo largo de la vida con las
tendencias, problemas y desafíos que esto conlleva.
SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA EN COLOMBIA ENCUESTA NACIONAL
DE DEMOGRAFIA Y SALUD (2005)20. Su principal objetivo fue estudiar y analizar
aspectos relacionados con la salud sexual y reproductiva de las mujeres y
adolescentes Colombianas. Los resultados de esta investigación permitieron tanto
a nivel nacional y departamental, como al sector público y privado, a los
organismos multi- laterales y a las agencias de cooperación evaluar y reformular
programas, planes y proyectos tendientes a satisfacer las necesidades existentes
en salud sexual y reproductiva.
Igualmente se encontraron dos proyectos de desarrollo en la Secretaria de
Integración Social, relacionados con el tema:
PROMOCIÓN DE LOS DERECHOS SEXUALES Y REPRODUCTIVOS EN LA
POBLACIÓN JUVENIL DE BOGOTÁ D.C (2005)21. Este proyecto fue
desarrollado por la Secretaria de Inclusión Social y la Subdirección para la
Juventud, con este se busco mediante talleres de formación, fortalecer la identidad
y autonomía de los y las jóvenes, de manera que se valoraran como personas,
conocieran y respetaran su cuerpo y estuvieran en condiciones de establecer
19

Organización de las Naciones Unidas (ONU). Maternidad adolescente en América latina y el Caribe,
tendencias, problemas y desafíos. 10 agosto de 2007. www.onu.gov.co -www.cepal.org/desafíoswww.uniceflac.org/desafios.
20
PROFAMILIA, Salud sexual y reproductiva en Colombia. Encuesta Nacional de Demografía y Salud. ENDS.
Bogotá. 2005.
21
Alcaldía Mayor de Bogotá. Secretaria Distrital de Integración Social. Promoción de los derechos sexuales y
reproductivos en la población juvenil de Bogotá D.C. Subdirección para la juventud.. Bogotá. 2005.
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relaciones interpersonales basadas en el respeto, el consenso y la
responsabilidad; además promover la educación sexual y la construcción y el
ejercicio de la ciudadanía como escenarios donde se ejerzan la autoafirmación
personal y la convivencia social. De igual forma promover iniciativas juveniles
mediante las cuales los y las jóvenes puedan re-crear lo vivenciado y aprendido en
el proceso formativo con sus pares.
Se abordaron temas como el VIH y otras situaciones que traen como
consecuencias patrones socioculturales existentes en torno a la sexualidad juvenil,
caracterizados por conceptos y prejuicios que entorpecen el goce natural de la
misma, alimentan imaginarios y actitudes que desdibujan la comprensión del
comportamiento sexual propio y el de los demás, e inciden en el conocimiento y
ejercicio responsable de sus derechos sexuales y reproductivos, los cuales
constituyen una directriz de convivencia que propende por el desarrollo integral de
las personas, garantizando el desarrollo libre, sano, seguro y satisfactorio de la
sexualidad y la reproducción.
La población a la cual estuvo dirigido el proyecto fueron jóvenes de Bogotá entre
los 14 y 26 años, con prioridad para los que pertenecen a estratos
socioeconómicos 1, 2 y 3, estén escolarizadas o no, o hagan parte de familias
desplazadas por la violencia.
FAMILIAS GESTANTES: BEBÉS SANOS/AS Y DESEADOS/AS (2001-2004)22.
Este proyecto estuvo dirigido a contribuir y a generar procesos de educación
sexual y reproductiva en el marco del amor y la responsabilidad mutua a través de
acciones de formación, apoyo social, afectivo, psicológico, nutricional y de
promoción de derechos.
Para el cual se pretendió atender a 10440 mujeres gestantes que se encontraban
en condiciones de miseria y que pertenecían a las 20 localidades, a través de los
16 centro operativos locales, además se busco fortalecer la formación de 4500
mujeres en empoderamiento y desarrollo personal, prevención de maltrato,
desarrollo infantil y estimulación adecuada.
De acuerdo al rastreo documental y bibliográfico realizado en las diferentes
Universidades donde existen facultades de trabajo social y psicología e
instituciones que abordan esta problemática social, no se encontró material
suficiente del tema de los imaginarios que las adolescentes tienen frente a la
maternidad, también sobre las dinámicas familiares que rodean esta problemática
así como el papel de los agentes socializadores los cuales hacen parte de nuestro
interés de estudio, evidenciando que la temática ha sido abordada desde otros
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Alcaldía Mayor de Bogotá. Secretaria Distrital de Integración Social. Familias gestantes: bebés sanos/as y
deseados/as. Bogotá 2004.
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puntos tales como la sexualidad, el aborto, el abuso sexual y la, educación sexual
entre otros.
La problemática de la maternidad adolescente ha sido investigada notablemente
en la actualidad debido al incremento en las cifras del embarazo adolescente, lo
cual ha hecho que se implementen programas de promoción y prevención para
tratar de minimizar esta problemática, sin tener en cuenta la subjetividad de las
adolescentes, sus intereses, cotidianidad e imaginarios acerca de la maternidad.
De acuerdo a lo anterior es importante para el grupo de investigación resaltar a
los/las adolescentes como sujetos con capacidades, potencialidades y con
herramientas que le permiten ser creadores de sueños, metas, esperanzas; en
ocasiones interrumpidos por percepciones (toma de decisiones, problemático,
inmaduro, rebelde entre otras), que tiene los agentes socializadores (familia,
escuela, amigos) acerca del desarrollo de las habilidades de los adolescentes
debido a su proteccionismo, estigmatizándolos en su mayoría como seres
incapaces, e irresponsables.
Para Trabajo Social es relevante que esta investigación este dirigida a tener una
mirada holística de la maternidad adolescente que integre los imaginarios de las
adolescentes madres gestantes y lactantes, el padre y agentes socializadores; con
el fin de visibilizar las voces de las/los adolescentes para que sean tenidos en
cuenta en la implementación de leyes y programas para su posterior
retroalimentación desde la experiencia individual y colectiva.
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2. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA.
Durante los últimos años se ha evidenciado una alta tasa de maternidad en
adolescentes (personas entre 12 y 18 años de edad),23 tal como lo demuestran las
estadísticas presentadas por la Comisión Económica para América Latina y el
Caribe (CEPAL) en la investigación “La Juventud en Iberoamérica Tendencias y
Urgencias,24 en la cual se da a conocer la concentración de la maternidad en
edades de 15 a 19 años, en Centro América, particularmente en Cuba se
presenta el mayor índice (79.5%), en Sur América, Brasil es quien presenta el
índice más alto con un (73.2%) seguido de Colombia que presenta un porcentaje
del (68.9%) y Paraguay con el (60.0%), lo cual indica que la tasa de maternidad
adolescente en Colombia ocupa el segundo lugar en Sur América.
Cifras que denotan la magnitud del problema de la maternidad adolescente y que
además pueden ser corroboradas por las estadísticas del Departamento
Administrativo Nacional de Estadística (DANE), el cual ha informado que de los
13 millones de adolescentes que tienen sus hijos cada año en el mundo, Colombia
contó con 154.190 adolescentes en el año 2003, de los cuales 5.821 fueron hijos
de niñas menores de 14 años de edad al momento del parto, el embarazo
adolescente aumentó en todas las zonas y regiones del país, pese a los
programas de educación, prevención y promoción de la planificación.
Así mismo, la Encuesta Nacional de Demografía y Salud (ENDS), realizada en el
2005, ha manifestado que el 4% de las adolescentes a los 14 años ya son madres
y estaban embarazadas de su primer hijo con el 8%, por el contrario a los 19 años
se incremento en un 58% el ser madre y en un 63% están embarazadas de su
primer hijo, lo que denota que en promedio 1 de cada 5 adolescentes, a los 17
años, ha estado embarazada alguna vez y 1 de cada 3 a los 19 años. (Ver grafica
1 y 2)
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Ley de Infancia y Adolescencia (1098) Artículo 3°Colombia. 2006.
Comisión Económica para América Latina y el Caribe (CEPAL) La juventud en Iberoamérica tendencias y
urgencias Santiago de Chile 2004, Pág. 46
24
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GRAFICA No. 1
PORCENTAJE DE ADOLESCENTES QUE YA SON MADRES
Colombia- 2005

Fuente: Encuesta Nacional de demografía y salud. Profamilia 2005

GRAFICA No.2
PORCENTAJE DE ADOLESCENTES EMBARAZADAS DE SU PRIMER HIJO
Colombia- 2005

Fuente: Encuesta Nacional de demografía y salud. Profamilia 2005

La grafica anterior demuestra que se incrementó en un 12% el embarazo en las
adolescentes entre los 14 y 16 años, igualmente se evidencia que un 41%
aumentó entre los 16 y 19 años.
Así mismo, para el grupo investigador fue relevante indagar sobre los índices de
embarazo adolescente a nivel regional, a fin de dar cuenta sobre la disminución
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y/o aumento de la maternidad en adolescentes, como se puede observar en el
(cuadro No.1)

Cuadro No.1
PORCENTAJE DE ADOLESCENTES (13 A 19) QUE
YA SON MADRES O QUE ESTÁN EMBARAZADAS
POR PRIMERA VEZ.
COLOMBIA 2005
Características
Ya son madres Embarazadas del
primer hijo
13
14
15
16
17
18
19

1%
4%
8%
16%
29%
43%
58%

1%
8%
11%
22%
37%
48%
63%

Atlántica
Oriental
Central
Pacifica
Bogotá

22.0
20.3
24.1
19.7
14.9

4.6
3.9
6.4
5.4
1.9

Total (13 a 19)
Total (15 a 19)

20.1
28.4

4.4
5.2

Región

Fuente: Encuesta Nacional de demografía y salud. Profamilia 2005

De acuerdo a la Encuesta Nacional de Demografía y Salud (ENDS 2005)25
realizada por Profamilia, se tomaron las regiones de Atlántico, Oriental, Central,
Pacifica, y Bogotá para mostrar que la región con mayor porcentaje de
25

PROFAMILIA. Encuesta Nacional de Demografía y Salud
www.profamilia.org.co/encuestas/01encuestas/pdf_2005.28/08/08
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adolescentes que ya son madres, es la central con un 24.1%, y las adolescentes
embarazadas de su primer hijo con un 6.4%, seguida de la Atlántica con un
22.0%, que ya son madres y la Pacifica con un 5.4% embarazadas de su primer
hijo, a diferencia de Bogotá que presenta un menor índice en las dos variables
correspondientes al 14.9% y 1.9% respectivamente.
En Colombia desafortunadamente no se le ha puesto el interés que este problema
requiere y se evidencia que más de una tercera parte de las mujeres de 15 a 19
años ya son madres (28.4%), o están embarazadas de su primer hijo (5.2 %). (Ver
cuadro 1).
Por lo anterior, se puede decir que una de las características expuestas por
Profamilia, en relación con el embarazo a temprana edad se debe a que:
“La adolescencia es una etapa muy difícil para los jóvenes, pues se
enfrentan a muchos cambios físicos, al tiempo que su desarrollo
psicológico aun no es suficiente para adquirir la madurez que requiere
el conocimiento del cuerpo y su adecuado manejo ni la adopción de
decisiones responsables propias ni para los demás. Un embarazo en
una mujer joven significa como mínimo, el rechazo de sus padres,
familiares y amigos, a ella y a su hijo, aún en aquellos hogares donde
la madre ha enfrentado los mismos problemas como el abandono por
parte de su compañero”26

De lo anterior podría deducirse que el embarazo adolescente es una situación que
complejiza la condición de adolescente de la mujer y la evoca a situaciones de
mayor vulnerabilidad en cuanto a su desarrollo, bienestar y calidad de vida,
restándole posibilidades de continuar con sus estudios, consecución de empleo,
estabilidad emocional, entre otras.
Según Profamilia:
“Del 42% de las adolescentes que quedaron embarazadas en el último
año estaban buscándolo, esto indica que ya hay en Colombia un
auténtico revolcón en el comportamiento sexual de los jóvenes, que
tienen su iniciación sexual a los 14 años en promedio en las niñas y a
los 13 en los niños”27

Consideramos que en este caso Profamilia le resta responsabilidad a otras
instituciones sociales como: la escuela, la iglesia, la comunidad y el Estado,
quienes cumplen un papel importante en la socialización de las/los adolescentes,
enjuiciando de esta manera el comportamiento e iniciación sexual de los jóvenes.

26

ORDOÑEZ. Gómez Miriam. Salud reproductiva de las adolescentes de 15-19 años en Colombia, estudio en
profundidad de la ENDS. Profamilia UNFPA. 2000 Pág. 4.
27
AMAT, Yamid. El 42% de las adolescentes quieren quedar embarazadas. Artículo del diario el Tiempo
Domingo 19 de Agosto de 2007 Pág. Principal.
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Según Profamilia la única o prioritaria alternativa que buscan las adolescentes
para dejar su hogar, es el embarazarse, lo cual denota una actitud generalizada
por parte de profamilia frente a la situación de embarazo a temprana edad,
dejando de lado la parte cognoscitiva, emocional, cultural, social y religiosa que
tienen las adolescentes en esa etapa de su vida.
Sin embargo, es importante anotar que en ocasiones los embarazos en las
adolescentes pueden ser deseados o planeados por éstas como parte de su
proyecto de vida, en otros casos las adolescentes encuentran en sus familias
limitantes para sus propósitos personales, asumiendo como estrategia huir de sus
conflictos familiares a través del embarazo, de este modo se afirma la posibilidad
de que las problemáticas que se viven en el interior de la familia motiven a las
adolescentes a explorar nuevas formas de vida, ya que en ocasiones la familia
incentiva la búsquela de esos cambios. A diferencia de los hombres que buscan
como alternativa de independencia el trabajo.
El hecho del no reconocimiento de roles y funciones por los anteriores agentes
socializadores ponen de manifiesto las falencias en las pautas de crianza, en los
programas de formación en educación sexual y en las políticas de prevención del
embarazo adolescente, ya que se ha evidenciado una educación sexual
fragmentada y asumida de manera indirecta por estas entidades e instituciones; a
esto se le suma el desconocimiento de la diversidad y los cambios socio culturales
a los que se ven avocadas las y los adolescentes, cambios fuertemente marcados
por la industrialización, tecnología y la globalización, en donde los medios de
comunicación juegan un papel importante en cuanto a las formas de divulgar,
promocionar y vivenciar la sexualidad en el mundo actual. Estas formas pueden
influir de manera positiva o negativa en las adolescentes, debido a que el
contenido de los mensajes cambia en el momento en que las/los adolescentes
reciben la información, dada la interpretación que estos –as hacen de ella.
Las expectativas que hoy en día tienen los y las jóvenes frente a la vida y
particularmente frente a la vivencia de la sexualidad, no encuentran eco en
posturas y concepciones tradicionales y psicológicas desde donde se pretende
abordar el tema de la sexualidad, situación que genera en estos-estas búsquedas
y experiencias a temprana edad que en algunos casos resultan inoportunas como
es el embarazo adolescente.
La condición de embarazo en las adolescentes trae consigo una serie de
situaciones de riesgos, tanto a nivel físicos, como dificultades emocionales y
psicológicas para el afrontamiento del embarazo y la responsabilidad en la crianza
de los hijos-as; la situación de embarazo genera además en las adolescentes
conflictos familiares y estigmatización social; aspectos que afectan directamente
sus condiciones y su calidad de vida, dado el grado de vulnerabilidad social en la
cual se encuentra la adolescente.
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Los planteamientos anteriores nos permiten afirmar que las adolescentes en
estado de embarazo atraviesan por un sinnúmero de conflictos tanto internos
como externos, en los cuales tienen que ver los diferentes agentes socializadores,
con relación a todo lo anterior surge en el grupo investigador una serie de
interrogantes en relación con el tema del embarazo adolescente: ¿Existe una edad
adecuada para estar embarazada?, ¿De quién es la responsabilidad de un
embarazo adolescente?, ¿Planean o no el embarazo las adolescentes?, ¿Cuál es
la responsabilidad de los agentes socializadores frente a los embarazos
adolescentes?, ¿Qué es lo problemático del embarazo adolescente?, ¿Por qué en
la actualidad se concibe el embarazo en adolescentes como una problemática
social, cuando en épocas anteriores era considerado como una situación normal y
como una situación socialmente aceptada?,
Interrogantes que nos conllevan a formular una pregunta macro que orientará la
presente investigación:
¿Cuáles son los imaginarios de maternidad que tienen las adolescentesmadres gestantes y lactantes en edades entre 12 y 18 años y sus agentes
socializadores (familia e institución)?
Interrogante que consideramos que al ser resuelto permitirá comprender de
manera más profunda la problemática del embarazo adolescente y dar respuesta
a los interrogantes.
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3. OBJETIVOS

3.1. General:

Identificar los imaginarios que sobre maternidad tienen las adolescentes-madres
gestantes y lactantes en edades entre 12 y 18 años de la Casa Maternal Rosa
Virginia y sus agentes socializadores (familia y funcionarios de la institución), con el
fin de conocer desde los sujetos, como se concibe, se vive y se siente la
maternidad, los cambios que esta nueva condición trae para la vida de las
adolescentes y sus familias, como también las posibilidades de realización
personal.

3.2. Específicos:

•

Indagar por las percepciones, sentimientos y actitudes que las
adolescentes, las familias y la institución tienen sobre la maternidad
adolescente.

•

Conocer la posición de la familia y los funcionarios, frente a la condición de
maternidad de la adolescente.

•

Determinar las proyecciones (metas, sueños y expectativas) que tienen las
adolescentes para construir su proyecto de vida desde su condición de
maternidad.
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4. JUSTIFICACION
Según Luengo, Ximena, (2002) en la entrevista a un adolescente, publicado por la
Pontificia Universidad Católica de Chile, dice que la adolescencia “es la etapa de
la vida en que se producen los procesos de maduración biológica, psíquica y
social de una persona, alcanzando así la edad adulta y culminando con la
incorporación del individuo en forma plena a la sociedad”, lo que convierte a esta
etapa de la vida en situaciones internas sumamente importantes y en ellas se
formarán hábitos de conducta y comportamientos sociales, en esta etapa se
imponen modelos adecuados de los adultos, se descubren potencialidades y se
incrementa la creatividad.
Muchas veces en este descubrir y redescubrir, criticar y aceptar o negar, los
adolescentes atraviesan diferentes situaciones que en algunos casos los expone a
adquirir conductas de riesgo, influenciados por los amigos/as, medios de
comunicación (Internet, revistas, TV entre otros) conllevándolos a que exploren a
temprana edad su sexualidad, en muchas ocasiones sin ninguna orientación
adecuada, que no les permite tener una visión general de las implicaciones que
conlleva el iniciar una vida sexual temprana (enfermedades de transmisión sexual,
promiscuidad, embarazo a temprana edad).
De acuerdo a estas implicaciones es de nuestro interés profundizar sobre los
imaginarios de las adolescentes frente al embarazo a temprana edad
específicamente a la maternidad. Tomando en cuenta que en ese momento las
adolescentes deben tomar decisiones en cuanto a su situación, como es el decidir
si abortar o no, darlo en adopción, comunicarles a su familia y al progenitor o
tomar la decisión de asumir la maternidad.
Situación que ha sido vista negativamente por varios sectores de la sociedad
(escuela, iglesia, familia, amigos, entre otros), debido a que el trato que se le ha
dado a ésta problemática hasta el momento no ha tenido en cuenta los
imaginarios(actitud, sentimientos , percepciones, proyecciones) que tienen las-los
adolescentes y sus agentes socializadores( familia e institución) sobre la
maternidad adolescente, como tampoco se han reconocido las capacidades
intelectuales, espirituales, cognitivas y físicas de las adolescentes, lo cuál es un
paso fundamental para fortalecer los vínculos sociales y afectivos entre éstos
actores y así esta situación no sea estigmatizada de forma negativa.
Teniendo en cuenta que la Facultad de Trabajo Social de la Universidad de la
Salle tiene como objetivo en cuanto al componente investigativo “producir
conocimiento para comprender los fenómenos de la sociedad colombiana que se
relacionan con el comportamiento individual y la dinámica social; la calidad de vida

45

y el desarrollo humano y la intervención por proyectos sociales, según las líneas
de investigación construidas para el programa”, se puede ahondar en las
apreciaciones que tienen los agentes socializadores acerca del comportamiento
de las adolescentes frente a sus roles, normas, límites relaciones, funciones y
vínculos dentro de la sociedad en el momento en el que se da el embarazo
adolescente.
Esta investigación se suscribe en la línea de familia, propuesta por la facultad de
Trabajo Social de la Universidad, por ser considerada ésta como el primer agente
socializador del individuo, debido a que en ella se fijan las bases para el desarrollo
del ser humano, de igual forma se encuentra ubicada en la sublinea de procesos
y dinámicas al interior de la familia, ya que al indagar sobre esta problemática
permitirá conocer las posibilidades que tiene el sistema familiar para afrontar las
diferentes situaciones por las que atraviesa algún integrante de la familia, en este
caso la adolescente embarazada.
La realización de esta investigación es importante para la Universidad de la Salle,
porque:
“constituye para el Trabajo Social uno de los campos tradicionales más

preciados de estudio e intervención. Lo anterior, por cuanto se
considera que esta organización social, no obstante los cambios a que
se ve enfrentada en las distintas culturas y épocas históricas, continúan
teniendo una incidencia importante en la reproducción, sobrevivencia
física y socialización de los individuos y su entorno colectivo mediato e
inmediato”28.

Es así que esta investigación se suma al importante proceso de generación de
conocimiento con uno de los actores mas preciados en el área de Trabajo Social
y más importante de la sociedad, como es la familia, la cual se enfrenta a diversas
condiciones y/o fenómenos generados por las dinámicas sociales.
De igual manera para la Casa Maternal Rosa Virginia quien tiene como misión
“brindar atención integral a las mujeres menores de edad lactantes o gestantes, de
escasos recursos, en situación de abandono o que se encuentren en peligro, que
desean asumir la crianza de su hijo o hija”29 ,es de gran importancia la realización
de esta investigación, esta es aceptada como un proceso que alimenta el
quehacer de la institución, deja entrever el significado, sentir y deseos de las
adolescentes sobre la maternidad e incluye a la vez otros actores como son: la
familia y los funcionarios, ya que es precisamente desde la participación de los
actores involucrados, que se pueden llegar a generar reflexiones y cambios, si
estos son necesarios.
28

UNIVERSIDAD DE LA SALLE, Facultad de Trabajo Social, Líneas de Investigación (2002-2005) Bogotá,
Pág. 10
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Fundación Casa Maternal Rosa Virginia, Proyecto Institucional. Funza Cundinamarca.31 De Mayo de 1960.
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5. MARCO CONCEPTUAL

De acuerdo con el tema de maternidad en adolescentes y al objetivo de la
investigación, es relevante tener en cuenta en los referentes conceptuales los
imaginarios, debido a que estos ayudan a identificar la actitud, sentimientos ,
percepciones y proyecciones que permiten mostrar como las adolescentes
conciben, sienten y viven la maternidad; la adolescencia, porque permite indagar y
profundizar en los cambios que se dan a nivel físico, psicológico, espiritual y social
en esta etapa del ciclo vital; la familia, debido a que es el primer agente
socializador y parte fundamental del desarrollo integral del ser humano; la
maternidad adolescente, porque es la nueva condición de la madre adolescente,
donde se enfrenta a diversos cambios (físicos, sociales, psicológicos y la toma de
decisiones) que afectan e influyen en sus vidas y en el proyecto de vida, ya que
es la elección que tiene cada persona (en este caso las madres adolescentes)
con o sin el apoyo de sus agentes socializadores, para construir su futuro y el
de su hija/o y mejorar su calidad de vida .
Los anteriores términos construyen el marco conceptual de la presente
investigación, en este sentido se resalta la importancia, pertinencia y coherencia
de la teoría respecto al tema de investigación, además, de dar sentido y
orientación al proyecto de investigación ya que se retoman diversas posturas de
autores que dan cuenta desde la importancia y relevancia de los conceptos
aplicados.
5.1. Imaginarios visto como expresión de la colectividad y la cultura.
Abordar el tema de imaginarios sociales implica retomar algunas perspectivas
epistemológicas como el materialismo, en el cuál Heidegger define los imaginarios
como las utopías, fantasías, ilusiones y procesos de socialización que establecen
las personas o sujetos en diferentes situaciones de la vida diaria. A través de los
imaginarios se proyectan pensamientos con respecto a los sentimientos de la
realidad vivenciada o fantaseada por los sujetos en sus diferentes contextos. Al
respecto Cerón plantea:
“El universo imaginario es entendido como el dominio de la fantasía. La
palabra imaginario proviene del término imagen, que es entendida como
proyección o suposición. De ahí que se debata que el Yo habita
fundamentalmente una dimensión imaginaria, dado que su individualidad
es el efecto de una imagen.30

30

CERÓN Jaime. El universo imaginario. 30/09/10
http://www.colarte.com/recuentos/Fotografos/RuedaMariaIsabel/critica.htm
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Se puede decir, que los imaginarios son las proyecciones, actitudes, sentimientos
y percepciones que tienen las y los adolescentes en cuanto a su vida cotidiana
(sueños, ideas, temores) en el caso de la maternidad adolescente, éstas se ven
abocadas a la necesidad de afrontar su maternidad debido a las exigencias (no
sólo de su entorno familiar, social y cultural, sino también personal) las convoca a
cuestionarse a sí mismas frente al hecho de ser madres, ya que deberán
atravesar por diversidad de cambios que involucran tanto lo físico, emocional y
estructural de su ser, puesto que algunas jóvenes y sus familias, se crean
diversidad de expectativas de cara a lo que representa asumir el rol de madre a
tan temprana edad, dado que esta etapa se considera oportuna para realizar otro
tipo de actividades de desarrollo personal que posibiliten la vida adulta,
relacionado a lo anterior Marx citado por Arteaga (2007) dice, que:
“el imaginario nace de una impotencia real para dar solución a las
contradicciones estructurales de la sociedad. Así el mundo de lo imaginario
y las proyecciones fantasiosas que anidan en la vida social, son el
producto de unas condiciones socio históricas que, por otra parte, son
encubiertas”31;

De acuerdo con Marx se puede inferir que los imaginarios sobre maternidad son
creación de la sociedad y la cultura ya que éstas son las encargadas de generar
inquietudes e incertidumbres en la madre adolescente frente a respuestas de
rechazo y/o aceptación, sin dejar de lado que la sociedad ha incurrido en
situaciones similares o iguales por este u otro motivo.
Los imaginarios hacen parte del mundo real desde el momento en que se
encuentran en la mente de las personas, en este caso de las madres adolescentes
y de sus agentes socializadores, ya que en la cultura y en el contexto en el que se
desarrollan las madres adolescentes hay exigencias y parámetros que determinan
que la maternidad debe darse en un ciclo vital mas adulto, en el cual se esta ya
preparada para ser madre.
De igual forma Heidegger citado por Arteaga (2007) habla del imaginario
trascendental, concibiéndolo como perceptiva, puesto que realiza una apertura,
una exposición a lo que es, refiriéndose al imaginario como “la puerta de entrada,
para llegar a concretar o establecer una situación importante para el desarrollo
emocional, social, económico y cultural de la vida de las personas”. 32
De acuerdo con los anteriores planteamientos de los autores se puede decir que
los imaginarios, son las proyecciones, sentimientos, percepciones y actitudes que

31

ARTEAGA González, Mario Ricardo y otros. Imaginarios de diferentes profesionales del área de la salud
sobre la profesión de trabajo social en la ciudad de Bogotá. Trabajo de grado presentado para obtener titulo
de Trabajador/a Social. Facultad de Trabajo Social Universidad de la Salle. 2007, Pág. 29
32
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Social. Facultad de Trabajo Social Universidad de la Salle. 2007. Pág. 29
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existen en la mente de las personas y que frente a la maternidad de las jóvenes se
hacen más relevantes. Estos imaginarios permiten realizar procesos mentales que
involucran la parte histórica, emocional, cultural y económica de las madres
adolescentes y sus agentes socializadores teniendo en cuenta que como sujetos
sociales están inmersos en espacios que influyen de una u otra forma en como
asumir la maternidad.
Castoriades Cornelios retomado de Giraldo Isasa Fabio (2007) ha denominado los
imaginarios cómo el “proceso de socialización de la psique a partir de la
imaginación y de la imposición”33 de acuerdo con esto, los imaginarios son el
resultado de los pensamientos, de las vivencias cotidianas y de lo que la sociedad
impone a nivel individual y colectivo, ya que en la socialización se plasman los
sueños de ser madre y a partir del contexto en el que se desarrollan las
adolescentes, se construyen así signos y significados que son fuente, el ámbito de
su funcionamiento y su existencia como seres humanos. Es importante decir, que
los imaginarios sociales están ligados a la cultura, en la que se establecen las
diferentes creencias y valores que orientan a los sujetos sociales, puesto que en
ella se deben seguir disímiles parámetros que van de acuerdo con la realidad de
las personas y del contexto en el que se vive.
Podemos hablar entonces de los imaginarios sociales como las consideraciones,
valoraciones, opiniones, sugerencias y expresiones que tienen los sujetos sociales
frente a determinadas costumbres, sistemas de creencias, mitos, normas, reglas;
de la forma de ser, vestirse, rituales y normas de comportamiento de las diversas
culturas, que de una o otra manera se crean mediante canales de comunicación y
relaciones a nivel individual y colectivo.
Juan Luis Pinto define los imaginarios sociales como:
“representaciones creadas a partir de las relaciones colectivas entre las
personas, que se pueden observar, manifestar e inducir en la realidad según el
sistema social en el que se desenvuelven; los imaginarios sociales tienen una
función primaria que se podría definir como la elaboración y distribución
generalizada de instrumentos de percepción de la realidad social construida
como realmente existe”34.

Es por esta razón que el imaginario obtiene relevancia ya que genera en las
personas y los colectivos sentimientos que se pueden expresar o simplemente
imaginar.

33
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De este modo abordar la maternidad adolescente desde los imaginarios sociales,
permite encontrarse con una serie de características subjetivas que dan cuenta
del contexto socio-histórico-cultural en el que se desenvuelven las y los jóvenes.
“El imaginario social produce valores, apreciaciones, gustos, ideales y
conductas de las personas que conforman una cultura. El imaginario es el
efecto de una compleja red de relaciones entre discursos y prácticas
sociales, e interactúa con las individualidades, se constituye a partir de las
coincidencias valorativas de las personas, y se manifiesta en lo simbólico (a
través del lenguaje) y en lo concreto (mediante la interacción). No produce
uniformidad de conductas, pero marca tendencias. Las ideas regulativas no
existen en la realidad material pero existen en la imaginación individual y en
el imaginario colectivo”35.

En este orden de ideas se puede decir que el imaginario empieza como una
creación de fantasías, mitos y creencias que forman parte de los pensamientos y
sentimientos de las personas, en el caso de las madres adolescentes, quienes
desde el momento en que empiezan la etapa del embarazo comienzan a
fantasear, dilucidar, con relación a su maternidad y a lo que ella representará
para su vida social e individual.
De igual forma los imaginarios sociales “permiten explicar e interpretar los
pensamientos y proyecciones”36 de madres gestantes y lactantes de la Casa
Maternal Rosa Virginia, que se encuentran en medida de protección y que les ha
tocado enfrentar diversidad de conflictos emociónales, económicos, culturales,
puesto que en su condición de maternidad, en algunos casos no cuentan con el
apoyo de su pareja y de sus familias, que les proporcionen calidad de vida y
bienestar.
5.1.1. Actitudes de las adolescentes en relación a su maternidad.
La actitud es:
“Una disposición anímica relativamente estable y adquirida de
la persona para la acción. Los psicólogos dicen que consiste en
una predisposición estable, se emplea en sociología, psicología
social y en la ética, con el sentido de comportamiento no

35
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JIMENEZ, Dávila Adriana y otros. Imaginarios Socioculturales y realidades de las madres gestantes y
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esporádico sino habitual y continuado de una persona, a
diferencia del acto (acción) aislada.”37

Las actitudes de las adolescentes dependen del estado anímico y de la situación
que se presente en determinado momento, predisponiendo o alentando de una u
otra forma el entorno familiar y social, de esta forma se genera un ambiente sano
o tenso dentro de la convivencia ya sea dentro de la institución, o en otros
ámbitos fuera de ella.
5.1.2. Expresión de los sentimientos en las adolescentes.
Dependiendo de los sucesos que tengan las adolescentes en su condición de
embarazo, varían los sentimientos teniendo en cuenta que estos son:
“Estado de ánimo que expresa emociones (pena, alegría, tristeza,
dolor, etc) pero de carácter más duradero y de mayor serenidad
que el de las emociones. Suele definirse como una disposición
anímica espontánea, súbita y prerracional, como un encontrarse,
sin saber por qué triste o alegre, confiado o desesperanzado,
angustiado o tranquilo.”38

De acuerdo a lo anterior se puede decir que las adolescentes atraviesan por
sentimientos ambivalentes que las conllevan a cambiar su estado de ánimo
frecuentemente debido a las situaciones que están presentes en su vida cotidiana
y que determinan el comportamiento y la forma de afrontar los conflictos.
5.1.3. Interpretación de las percepciones en la adolescencia.
Teniendo en cuenta que las percepciones hacen parte de los imaginarios, se
puede decir que estas son la:
“Continuación fisiológica del proceso de sensación, que implica la
transformación del mundo físico en imágenes mentales. Estas
imágenes mentales tienen características diferentes de la realidad
física externa, pues se forman únicamente de la información
pertinente, con la exclusión de datos redundantes, de ahí que se
hable de un filtrado de la información” 39 .

Para el caso de las adolescentes en situación de maternidad, se puede decir que
ellas interpretan e idealizan su embarazo con imágenes erróneas de la realidad
que están viviendo, ya que le dan otros valores, significados, creencias y
pensamientos a su condición de maternidad.
37
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5.1.4. Proyecciones
Teniendo como base que las proyecciones ayudan a plantear metas a corto,
mediano y largo plazo en las diferentes áreas de la vida y que estas son:
Desplazamiento inconsciente de impulsos instintivos, sentimientos, faltas, culpas,
etc., propios hacia otras personas situaciones u objetos.40
Independientemente de que los adolescentes se caracterizan por vivir el aquí y el
ahora, y tener poca percepción del riesgo, es la etapa en la que tendrán que
planificar y llevar a cabo acciones que influirán en su futuro económico, familiar y
social. De ahí que orientarlos en la importancia de su toma de decisiones como un
elemento vital en la formación de sus proyectos, apoyará la determinación de
tomar las riendas de su vida personal y asumir las consecuencias de dichas
decisiones, especialmente cuando se presenta la maternidad a temprana edad,
donde las adolescentes deben asumir responsabilidades propias del rol de madres
y deben tener claro que quieren para un futuro.
5.2. La adolescencia como etapa estructural de las madres adolescentes.
El proceso de la adolescencia puede ser visto desde diferentes perspectivas: la
perspectiva del desarrollo, la cual describe al adolescente de acuerdo a los
cambios físicos que ocurren en ellos/as durante esta etapa; la perspectiva
psicológica, la cual enfatiza sobre los cambios emocionales y la perspectiva
social, la cual ve al adolescente como sujeto y parte activa de una sociedad.
La forma de representar socialmente a los-as adolescentes ha estado
comúnmente relacionada con el ciclo etáreo del cual hacen parte, es decir, con
aquella etapa de transición de la adolescencia a la adultez; de tal forma que:
“se delimita la población joven a partir de rangos de edad, como se refleja en
diferentes legislaciones (por ejemplo, para la ley de infancia y adolescencia, se
considera adolescente a las personas entre los 12 -18 años en Colombia).
Además, se toma esta noción para caracterizar la edad biológica y cronológica
en el desarrollo del sujeto joven y establecer, entre otras cuestiones,
diferencias en su crecimiento físico y motor que lleven a identificar escalas de
desarrollo e índices normales.”41

Esta noción, ha estado acompañada por otras concepciones que ven a los-as
adolescentes como sujetos en situación “irregular” desde el punto de vista jurídico,
en una condición de des-institucionalización e improductividad, y como sujetos
carentes de saber, decisión y responsabilidad. Es así como la mayoría de las
representaciones del y la joven los hace simultáneamente sujetos “ignorantes” y/o
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“peligrosos”, y prácticamente los convierten en seres marginales de la vida
ciudadana, excluidos de la participación social.
En este mismo sentido, una segunda noción de sujeto adolescente, esta referida
al sujeto vulnerable y en riesgo, en cuanto
“se los considera como población en alto riesgo que demanda especial

atención de diferentes instancias sociales, por todos aquellos problemas que
genera: embarazos adolescentes y enfermedades sexuales; violencia,
delincuencia e inseguridad en las áreas urbanas y rurales; consumo de
drogas; agresividad, entre otros. Es así como en muchos casos se alimentan
imágenes del joven como un ser en riesgo, indefenso, potencialmente
peligroso, ignorante y desarticulado de la vida social, política y económica del
país”.42

Esta última concepción de los-as adolescentes, los ubica como portadores de
riesgo y susceptibles al daño y está relacionada parcialmente con las
problemáticas económicas a las que se ven enfrentados en su vida cotidiana,
puesto que en algunas ocasiones se considera al adolescente como un agente de
violencia y delincuencia, dejando de lado el origen de ello, como es la desigualdad
en la repartición de la riqueza, la falta de oportunidades que origina, la
insatisfacción de sus necesidades básicas, agudizando la posibilidad de acceder
a un empleo legal, lo cual puede ser motivo o causa para la vinculación de éstosas a grupos que transgreden las normas o que los exponen a situaciones
peligrosas.
Al concebir al adolescente desde este punto de vista, se le cree también como:
“Carente de la suficiente autonomía y desarrollo que le permita tomar
decisiones responsables, por lo cual se convierten en sujetos susceptibles de
manipulación tanto por los grupos de pares como por los adultos que tienen
poder y que hacen parte de dinámicas al margen de la ley”.43

En la misma línea de la noción de vulnerabilidad, aparece en la década de los 80
la imagen del y la joven como “sujeto peligroso”, debido a su visibilización a partir
de fenómenos de violencia. De esta manera surge:
“La preocupación social se focaliza en dos actores: la insurgencia y el
narcotráfico a quienes con frecuencia se señala menguan la seguridad
nacional y ciudadana y están conformada en forma prevalente por jóvenes. De
esta forma, se manifiesta la presencia de actores colectivos en las ciudades,
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bandas, pandillas y parches en los barrios e irrumpe la imagen del sicario
causando alarma en el escenario público y en los medios de comunicación”44

Esto último, hace pensar que el joven se ha venido construyendo a partir de otras
representaciones sociales, que lo definen como un sujeto en búsqueda de
identidad, considerando a la juventud como una etapa o un momento de constante
búsqueda del “ser”.
“Esta noción “se alude a partir de la categoría adolescencia, asociada como
etapa de incertidumbre, período de maduración física, social y emocional,
cambios turbulentos, inestabilidad, ambigüedad de roles, rebeldía, conflictos
internos, crisis por la independencia, momento de transformación, afirmación
personal, preparación, y fortalecimiento de la personalidad”.45

Es así como:
“se ve la juventud como una etapa de desarrollo (pero un desarrollo
turbulento y paradójico que se debate entre la autonomía y la
independencia), dentro de un modelo lineal de un sujeto que tiene en la vida
adulta su etapa de llegada (punto final de la formación de los sujetos)”. 46

Estas concepciones de el y la adolescente como falto y carente de “algo”, no
pueden ser generalizadas, sino que al contrario deben analizarse comprendiendo
a los-as adolescentes como seres que comparten posiblemente características
biológicas comunes; pero que a la vez difieren entre si; ya que son portadores de
subculturas, que les determinan patrones de comportamiento, valores y
significados, sin por ello desconocer que ellos y ellas son seres únicos e
irrepetibles.
Estas diferencias históricas, culturales y políticas que en cada sociedad le otorgan
edades y sentido a la juventud, son las que precisamente hacen de el y la
adolescente, un ser importante o no y con una relevancia social sorprendente. Por
ello el sujeto no debe ser reducido a la persona problema y/o conflictiva en una
sociedad, sino que debe ser tenida en cuenta desde sus capacidades innovadoras
y de transformación.
Es así como paralelamente al lado de miradas estigmatizadas de las-los
adolescentes, han surgido otras perspectivas que lo consideran un sujeto motor el
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cambio social, así “es visto como el futuro del país y el depositario de las
esperanzas de transformación social”47.
Esta noción puede vislumbrarse desde varios matices. Una primera se refiere a la
concepción de los-as adolescentes como fuerza transformadora, en los ámbitos
social, político y cultural del país. Una segunda concepción hace alusión al joven
como un actor revolucionario frente a los destinos del país, en cuanto es un factor
de renovación y agente de inconformidad y resistencia.
Desde una perspectiva social, aparece la imagen de la y el adolescente que
participa en la esfera pública, al poner en marcha los diferentes mecanismos de
participación que le brinda la Constitución Nacional de 1991, esto con el fin de ser
actor en la resolución de conflictos e impulsar el desarrollo de su comunidad,
barrio y localidad, se reconoce también su papel participante en la cultura el cual
genera cambios, modifica visiones de la realidad y empodera como protagonista al
participar de diferentes movimientos sociales, como los ecologistas, feministas,
estudiantiles, entre otros.
Además, se hace referencia al joven como sujeto de derechos, en cuanto
“existe un reconocimiento de disposiciones nacionales e internacionales que
consagran una normatividad respecto a los derechos de niños-as y jóvenes.
Por ello, ser sujeto de derechos tiene una doble connotación, ya que por un
lado, tiene que ver con la construcción de condiciones para el ejercicio pleno
de la ciudadanía y por el otro, con el establecimiento de garantías sociales e
institucionales para el respeto y el cumplimiento de sus derechos
fundamentales”.48

Sin embargo esta noción del joven como motor del cambio, establece muchas
responsabilidades a los-as adolescentes para cambiar la sociedad, sin tener en
cuenta que el compromiso para transformar la misma, compete a cualquier grupo
social, sin distinción de estrato, etnia, sexo, raza, etc.
Por otra parte, aproximaciones de orden mas cultural han destacado aspectos
muy relevantes para la comprensión del sujeto joven contemporáneo; de tal
manera que así muchos de los-las adolescentes comparten rasgos (propios de su
época), al interior de cada cultura ellos-ellas están constituyendo subculturas
juveniles, que les determinan unas formas de ser especificas y que en algunos
casos se constituyen en un medio para romper con ciertos paradigmas
establecidos en la sociedad, y en otros casos, en la estrategia para modificar las
dinámicas de la organización social vigente.
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De esta forma, el y la adolescente son vistos como sujetos adscritos a culturas
juveniles, donde
“la juventud deja de ser vista como una etapa de transición únicamente y
empieza a ser enfocada más bien como sujeto histórico que construye su
propia identidad cultural. Así, se la aborda a partir de la noción de cultura
juvenil, lo que implica reconocer la existencia de grupos con grandes grados
de heterogeneidad interna, en contraste con una idea homogénea de la
juventud.”49

Estas formas de agrupación permiten al sujeto, mediante significaciones, prácticas
y lenguajes, resistirse a los procesos propios de la cultura dominante y a los
órdenes establecidos en la sociedad. Por esto, el y la adolescente como parte de
la cultura juvenil, construyen identidad e imaginarios que les permiten
diferenciarse de otros grupos, como los adultos y los niños.
Es así, como “las culturas juveniles”, resumen la capacidad creativa de las
“subjetividades juveniles en construcción”, su función socializadora y su
contradictoria e inestable vinculación a las estructuras familiares, educativas,
comerciales y laborales. En un sentido mas amplio, las culturas juveniles
refieren la manera en que las experiencias sociales de los jóvenes son
expresadas colectivamente, mediante la construcción de estilos de vida
distintivos, localizados fundamentalmente en su propio tiempo o en espacios
intersticiales de la vida institucional”.50

Esta última noción de adolescente, apoya la comprensión de este grupo como
seres importantes de la sociedad, que deben ser entendidos-as y analizados-as
desde una mirada sistémica y compleja, donde el y la adolescente, se constituyen
en relación con su medio y su subjetividad, en un campo de relaciones e
interacciones, que hacen que se identifiquen no sólo como joven, sino además se
narren como un tipo particular de ser y de sentirse que apoyan sus procesos de
configuración de sí mismos como sujetos sociales.
De allí la importancia de que la convivencia social y cultural implique ante todo,
reconocer públicamente las ricas identidades contemporáneas de los-las actores
juveniles, potenciándolos-las su desarrollo y creando los mecanismos para
interactuar con ellas-ellos en el escenario social, de cara a un mundo nuevo.
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5.3. La familia como actor fundamental en la maternidad en adolescente.
El abordaje del tema de familia en la problemática de la maternidad adolescente
merece encontrar en varias posturas un significado más amplio, asumiendo este
concepto desde los diferentes ciclos evolutivos como una unidad ecosistémica,
como construcción solidaria de destino teniendo en cuenta los rituales cotidianos,
los mitos e ideas acerca de la vida por parte de cada miembro de la familia en el
contexto sociocultural, socioeconómico y contextual entre otros, al respecto de lo
anterior la familia es planteada como:
“un grupo primario, de convivencia intergeneracional, con relaciones de
parentesco y con una experiencia de intimidad que se expone con el
tiempo. El tiempo constituye pues una dimensión importante para
comprender la realidad familiar, las experiencias de futuro y la historia
pasada configuran el grupo familiar”51

La familia es por tanto un grupo de personas que están unidas por lazos de
parentesco (consanguinidad y afinidad) en las cuales se desarrollan funciones y
roles a partir de las normas límites y valores que existen al interior de cada familia.
Desde la perspectiva integradora, la familia es integral y si las “relaciones entre
los individuos o subsistemas familiares flaquean en su funcionamiento, la totalidad
del sistema familiar se ve afectada”52, es por eso que si se presenta alguna
situación que afecte el funcionamiento de la familia es posible que se presente
alguna situación de conflicto, tensión desvanecimiento o ruptura de algunas bases
sostenedoras que hasta el momento fueron sólidas, alterando de este modo el
funcionamiento del sistema familiar.
Para el caso del embarazo en las adolescentes, este puede suscitar tanto la
cohesión familiar para enfrentar la nueva situación, hasta el desbordamiento de los
conflictos o total rechazo por parte de dicho sistema. Esto depende en algunos
casos de la unión familiar, los afectos, valores y el sentido de ayuda que cada
sistema tenga en su dinámica interna.
Esta postura implica retomar a la familia desde una concepción integral para darle
una mirada más amplia, desde la cual ésta se considera como un sistema, de ahí
que la familia sea definida como un sistema complejo en el que sus integrantes
desempeñen distintos roles y se interrelacionen para llevar a cabo una serie de
funciones importantes para cada individuo.
“Desde la visión estructural se define la familia como un conjunto de
miembros que mediante interacciones frecuentes se agrupan en
subsistemas. Estos subsistemas están separados los unos de los otros
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por fronteras simbólicas, cada uno contribuye con el funcionamiento del
grupo familiar manteniendo su identidad mediante el cumplimiento de
roles, funciones y tareas que son necesarias para la existencia y
supervivencia de esta.53”

Es importante destacar estos subsistemas puesto que los roles, funciones y tareas
específicas de cada uno de estos subsistemas posibilitan la aparición de conflictos
en la familia porque en algunas ocasiones no se cumplen o se llevan a cabo de
manera inadecuada, para el caso de un embarazo a temprana edad de algún
miembro de la familia, este tiene implicaciones para el resto de los integrantes del
sistema familiar, debido a que se presentaran cambios en la estructura, los cuales
implican nuevas responsabilidades, orientaciones y roles a los cuales no se estaba
acostumbrado, generando de este modo alteraciones en el funcionamiento de el
núcleo familiar.
Es importante tener en cuenta a la familia como un sistema, debido a que los y las
adolescentes hacen parte de una familia y son integrantes de este sistema
dinámico, basado en mecanismos propios desmitificando la individualidad del
sujeto aislado. Según esta perspectiva la familia es un sistema ya que esta
constituida por una red de relaciones que responden a las necesidades biológicas
y psicológicas inherentes del ser humano.
Los sistemas están conformados a la vez por subsistemas, los cuales indican las
entidades menores a través de las cuales el sistema cumple sus funciones; cada
miembro de la familia se considera un subsistema, integrantes a su vez de otros;
las díadas y triangulaciones familiares también son subsistemas. Dentro de la
familia se pueden evidenciar los siguientes subsistemas”54:
 Subsistema conyugal o marital: Formado por la pareja que decide unirse en
un sistema, cada uno aporta
su historia familiar y antecedentes
personales, asimilados y desarrollados en su familia de origen, se estable
una relación de complementariedad.
 Subsistema parental o filial: Se refiere a los padres e hijos-as y que en tal
sentido se espera que los padres comprendan la necesidad del desarrollo
de los hijos-as y expliquen las reglas que imponen de esta manera, les
corresponde a los progenitores la función de guía y fomento de la
autonomía, dirección, control y afecto. Este se organiza y constituye como
organización, por las relaciones recurrentes entre la pareja, no como
cónyuges, sino como padres, en la relación de tareas de protección,
desarrollo y socialización de la vida de los hijos-as, que generan en su
relación conyugal, y recíprocamente de los hijos-as con los padre y madre
en este proceso.
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 Subsistema fraternal: Grupo de pares o hermanos, donde los niños/as
adquieren y desarrollan sus primeras relaciones con iguales, aprendiendo
de esta manera a negociar, cooperar y competir. Las relaciones fraternas
son demasiado significativas, ya que los hermanos interaccionan como
grupo, el doble del tiempo que conviven con los padres y establecen
transacciones de por vida, se desarrollan con más intensidad hasta los 20
años aproximadamente y luego son retomadas e incrementadas a partir
de la quinta década de vida y edad madura.
En el subsistema fraterno55 hay espacios funcionales, desconocidos para los
padres; tiene reglas propias no aplicables a su presencia; hay secretos no
descubiertos, en este sentido tiene un proceso de organización social autónomo,
que requiere manejarse con autonomía y flexibilidad, sobre todo en el periodo
crítico de la adolescencia.
Por todo lo anterior se puede decir que dentro del sistema familiar se desarrollan
integralmente los sujetos quienes tienen una convivencia, interacción, y relación
durante su vida, creando de esta manera vínculos afectivos y relacionales, debido
a la socialización, protección, compañía y seguridad que brinda la familia, la cual
es la principal fuente de apoyo, socialización y entrega de afecto, amor, valores y
principio, normas y costumbre que orientan a los y las adolescentes en la toma de
decisiones.
5.3.1 La dinámica como elemento estructurante del sistema familiar. Para
entender mejor a las familias se debe tener en cuenta el término dinámica familiar
el cual pretende describir el funcionamiento, los roles, las funciones y
primordialmente las relaciones familiares, para Joaquín Roano las dinámicas
familiares son:
“Todas las relaciones e interacciones que se dan dentro del sistema
familiar. La dinámica familiar se pone de manifiesto al observar una
serie de elementos como: estructura y composición familiar, tipologías,
relaciones y funciones, los cuales le dan la identidad propia y única a
cada familia.

De igual manera (Gutiérrez de Pineda) comprende a la:
“Dinámica familiar como el manejo de interacciones y relaciones de los

miembros de la familia que estructuran una determinada organización
al grupo estableciendo para el funcionamiento de la vida en familia
normas que regulen el desempeño de tareas, funciones y roles56”
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Según este planteamiento se puede decir que dentro del sistema familiar se
establecen relaciones afectivas, comunicativas, de interacción, de valores,
creencias y de proximidad que posibilitan el desarrollo de cada uno de los
miembros durante las diferentes etapas de la vida, debido a que es una de las
estructuras indispensables en el transcurso de la vida de los sujetos, puesto que
desde la familia se abren los primeros espacios de socialización y de aprendizaje
que posibilitan la relación con la sociedad.
Algunos elementos constitutivos de las dinámicas de la familia son los siguientes:
Relaciones familiares:
La familia es la base del ser humano para establecer relaciones, pues es allí
donde aprendemos costumbres y comportamientos tanto positivos como negativos
que determinan el curso de nuestra vida, estas se desarrollan y se fortalecen
dentro del sistema familiar, mediante la convivencia diaria que establecen los
miembros de la familia (padre, madre, hijos-as, hermanos-as, tíos-as etc.)
“Tejido de interacciones que se construye entre los miembros del sistema
familiar, permitiendo la cooperación y la coordinación de acciones
orientadas a su mantenimiento al establecimiento de su simultaneidad con
el medio social.” 57

Roles de la familia:
Cada miembro de la familia representa un rol dentro de la misma, (padre, madre,
hermanos-as, hijos-as etc.), a veces elegido y a veces asignado; se trata de un rol
habitual pero es un rol funcional circunscrito al entorno familiar entre los cuales se
encuentran, el respeto, la sana convivencia los horarios establecidos, las normas
acordadas, y los valores determinados.
Funciones de la familia:
La familia está llamada a cumplir con una serie de funciones de cuyo ejercicio
depende el desarrollo armónico de ésta. Las funciones de la familia son entre
otras las siguientes:
• Satisfacción sexual de la pareja y la reproducción.
• Apoyo mutuo entre sus miembros en momentos de dificultades y en la vida
diaria.
• La crianza de los hijos-as.
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• La transmisión de valores, normas, actitudes y estrategias para la supervivencia
en un mundo complejo.
• Brindar cariño y afecto.
• Aportar al individuo un estatus que lo define en la sociedad.
Las madres adolescentes pasan a desempeñar roles diferentes a los de hijos y
hermanos, situación que les implica asumir otras responsabilidades entre las
cuales están la crianza de los hijos y el rol de compañeros y esposos que les
exige, responsabilidad y madurez ante las decisiones y funciones que se tomen en
su nueva condición.
5.4. La maternidad adolescente
En esta sección se busca articular las conceptualizaciones teóricas sobre el tema
de maternidad adolescente, a través del enfoque de género, del concepto de
maternidad, las perspectivas sicológicas, religiosas, mitológicas y sociológicas y el
concepto de embarazo en adolescentes, pero en sí, lo que interesa es conocer los
efectos de una maternidad a tan temprana edad.
5.4.1. La maternidad abordada desde el enfoque de género:
El enfoque de género considera las diferentes oportunidades que tienen los
hombres y las mujeres, en el campo del trabajo, la pobreza, la vida familiar, la
salud, la educación, el medio ambiente, la vida pública y las instancias de decisión
ya que desempeñan ocupaciones diferentes y asumen diversas responsabilidades
tanto en las actividades del hogar como fuera de él; las interrelaciones existentes
entre ellos y los distintos papeles que socialmente se les asignan y que
culturalmente están establecidos, en el caso de los hombres se le han asignado el
sostenimiento económico y proveedor de la economía familiar y en la mujer se
basa el cuidado del hogar y la maternidad.
Decidir ejercer la maternidad y decidir ejercer la paternidad constituye una
elección central en las personas y forma parte de un proyecto de vida que incluye
esta función como una opción. Sin embargo, la maternidad y la paternidad se
impone socialmente como un mandato que “debe” formar parte de la vida. Y este
mandato cobra especial relevancia en la vida de las mujeres, hacia quienes se les
ha asignado rol social centrado en la maternidad como función privilegiada para la
confirmación de la feminidad.
La paternidad, al igual que la maternidad es una construcción socio-histórica, y por
lo tanto fuertemente influenciada por la formación de la identidad y los roles de
género, tal como lo plantea Rodó Andrea y otros, retomado por María Gabriela
Rodríguez Arancibia en su escrito La Construcción de la Identidad Femenina
Adolescente: una encrucijada entre el culto mariano y el mundo público, donde
dice que: “la maternidad es percibida tanto por mujeres como por hombres, como
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la experiencia fundamental que articula la vida del ser humano”58. Está asociada a
sentimientos básicos como amor, entrega, satisfacción y realización, su dimensión
de exigencia y sacrificio es connotada positivamente por las mujeres, pues se
asocia a lo puro, a una experiencia enaltecedora que dignifica y otorga identidad.
La maternidad más que un acontecimiento biológico, se trata de una vivencia de la
mujer que ha estado en la subjetividad y creado fantasías, imágenes y
construcciones acerca de lo que es ser mujer. De ahí, que la maternidad a lo largo
de la historia, aparece como un conjunto de creencias y significados en
permanente evolución, influidos por factores culturales y sociales, que han ido
apoyándose en ideas en torno a la mujer, a la procreación y a la crianza, como
vertientes que se encuentran y entrecruzan en la interpretación.
Siendo la maternidad un concepto que se intercambia en el espacio social, su
interpretación y repercusión en la experiencia individual es muy significativa, por
largo tiempo tal vez el título más poderoso para la autodefinición y autoevaluación
de cada mujer, aún de aquellas que no son madres y también de aquellas que sin
tener la edad de serlo ya lo son, así lo demuestra el estudio realizado por: Edna
Lorena Cabrera Fierro y otros, “Representaciones Sociales sobre la Maternidad y
la Entrega en Adopción en Mujeres que están considerando esta opción respecto
al hijo(a) que esperan o acaban tener”59, donde define el concepto de maternidad
desde las siguientes perspectivas:
Perspectiva mitológica, la maternidad está representada por diosas dotadas
de un gran poder de fertilidad y reproducción. Las diferentes civilizaciones
glorificaron a la maternidad desde las primeras etapas de su evolución a través
de una gran cantidad de símbolos, leyendas y relatos. Así, en la cultura Inca,
perteneciente a los países de Bolivia y Perú, la maternidad está representada
por la tierra a la que se le conoce como la Pachamama, ella origina la vida y a
ella se regresa cuando llega la muerte.
Perspectiva religiosa (Católica, Apostólica y Romana), simbolizada por una
ambivalencia: por un lado, existe el personaje de Eva, quien fue creada de la
costilla de Adán, una mujer pecadora que al desobedecer es castigada por el
creador a "parir con dolor", en contraste con la Virgen María, quien concibe por
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obra y gracia del Espíritu Santo y se santifica en una imagen purificada que es
idolatrada y respetada por los feligreses.
Perspectiva psicológica, la maternidad constituye uno de los temas más
interesantes para las mujeres ya que está implícita en el hecho de ser mujer y
en lo que esto representa. La imagen de la mujer incluye siempre el concepto
de madre, y lo maternal pertenece a la esencia originaria de la mujer. Muchas
veces, lo maternal se asocia psíquicamente con conceptos como concebir,
alimentar, proteger, entre otros.
Ser madre y dar a luz un niño sigue siendo un misterio que sólo las mujeres
pueden llegar a comprender. En razón de lo anterior, se puede observar que
en la historia, la maternidad siempre ha estado en el centro del rol femenino; ya
que ésta implica la realización de actividades relacionadas con la reproducción
y la crianza de los hijos/as. Desde la infancia las niñas son preparadas para
cumplir este rol, puesto que se les enseña que es por medio de la maternidad
que llegarán a realizarse como mujeres.
Perspectiva sociológica, la maternidad es construida socialmente con
referencia a mitos o imaginarios sociales, decimos que maternidad y mujer
como conceptos han pasado por el mismo camino de atribución de
significación.
“El concepto de maternidad a lo largo de la historia, aparece como un
conjunto de creencias y significados en permanente evolución, influidos por
factores culturales y sociales, que han ido apoyándose en ideas en torno a
la mujer, a la procreación y a la crianza, como vertientes que se
encuentran y entrecruzan en la interpretación. Siendo la maternidad un
concepto que se intercambia en el espacio social, su interpretación y
repercusión en la experiencia individual es muy significativa, siendo por
largo tiempo tal vez la investidura más poderosa para la autodefinición y
auto evaluación de cada mujer, aún de aquellas que no son madres”.60

El embarazo a cualquier edad es un proceso psicosocial de gran importancia,
especialmente para una mujer adolescente, que va con frecuencia acompañado
de una serie de condiciones adversas. Se puede clasificar el embarazo y la
crianza en la adolescencia, en embarazo deseado y no deseado; sin embargo, en
los dos casos, el embarazo produce ciertos efectos sicológicos, sociales y
económicos que repercuten sobre la madre, el hijo, así como sobre las familias.
En otras palabras, el ámbito en el que crece la adolescente puede tener mayor
impacto sobre su embarazo que su edad cronológica, pues generalmente el
embarazo en una adolescente causa una gran alarma, puesto que si ella no se lo
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esperaba, los padres menos, lo que conlleva a cambios en su entorno, en el logro
de sus metas evolutivas, en la terminación de su educación, en establecer una
vocación y en conseguir su independencia.
De lo anterior, se deduce, que el embarazo en una adolescente sin apoyo ni
atención especial aumenta los riesgos de presentarse con mayor frecuencia
enfermedad materna, fetal y neonatal que en la adulta embarazada.
5.4.2. Embarazo adolescente:
El embarazo en las adolescentes ha sido objeto de estudios en América Latina,
América del Norte y Europa, en la mayoría de los casos se muestra como un
"tema problema" al ser vinculado con una serie de consecuencias que complejizan
aun más la situación.
“El embarazo es un proceso natural de la reproducción humana
que se inicia cuando el óvulo fecundado anida en el útero de la
mujer, proceso conocido como implantación. El embarazo tiene
una duración de 40 semanas (9 meses aproximadamente)”. 61

Entre los determinantes del problema del embarazo en adolescente pueden
reconocerse pautas culturales, que están asociadas a la crianza y a las
apreciaciones que se le han inculcado de rol y de género, como también las
representaciones sociales que se relacionan con la crianza de los hijos a edades
tempranas, el status socioeconómico en que la adolescente esta, el nivel de
escolaridad y el soporte dado por las familias, a esto se suma la información
muchas veces inadecuada por parte del grupo de pares y dificultades en la
accesibilidad a los servicios de salud que brindan atención en anticoncepción.
El embarazo y el nacimiento del hijo significan una ruptura en la cotidianeidad de
la joven y la introducen en el mundo adulto donde la responsabilidad, la
manutención y el cuidado del hijo-a pasa ha ser prioritario ya que este requiere de
una madurez por parte de la y el adolescente.
“El embarazo en la adolescencia y en general hasta los 19 años es
de alto riesgo para la salud y la vida de la mujer y del feto. Además,
tiene implicaciones a nivel psicológico, familiar y social. Se
considera un embarazo a temprana edad el que ocurre antes de los
19 años.” 62

Los riesgos de un embarazo a temprana edad pueden acarrear serios problemas
a nivel biológico, debido a que la adolescente está todavía en desarrollo y
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crecimiento, la pelvis está creciendo y el canal del parto no tiene el tamaño
definitivo, por lo que las madres adolescentes presentan desventajas biológicas y
tienen más problemas en los partos que las mujeres adultas, también pueden
presentar enfermedad o muerte para ella o para el feto por causas como:
hipertensión, alteraciones nutricionales, anemia, infección urinaria, niños
prematuros, mayor índice de cesáreas y bajo peso del recién nacido.
Según estudios de Profamilia:
“Los hijos de madres adolescentes tienen mayor riesgo de enfermar
y morir porque son más susceptibles de adquirir enfermedades
infecciosas durante el primer año de vida.”63

A nivel psicológico y social las adolescentes y jóvenes embarazadas o que ya son
madres tienden a abandonar el estudio por falta de dinero, porque les da
vergüenza o por presión de la familia o del colegio; dificultad para conseguir
trabajo y muchas veces no encuentran apoyo de su compañero o familiares.
Teniendo en cuenta los planteamientos anteriores se puede decir que la
maternidad en adolescentes es un fenómeno complejo que ha aumentado en
nuestro país sensiblemente, toda vez que las/los adolescentes atraviesan por un
periodo de transición que les implica una toma de decisiones que afecta el entorno
familiar, en ocasiones estas son tomadas por las/los adolescentes en
contraposición con la cultura y valores establecidos por los agentes socializadores,
sin tener en cuenta exigencias externas que conlleva la dinámica y cambio
permanente en la sociedad (moda, nuevas tipologías de familia, cambio de roles y
funciones), y a la vez genera nuevos sueños, fantasías, idealizaciones,
expectativas, por ejemplo las adolescentes antes y/o después de ser madres
desean establecer una familia, independizarse, vincularse laboralmente entre
otras.
5.5. El proyecto personal de vida
El proyecto de vida permite que las personas, en este caso las adolescentes, se
proyecten para un futuro, metas, objetivos y expectativas que pueden realizar a
corto y largo plazo buscando de esta forma mejorar sus condiciones de vida,
como se expresa en el texto de José Mesa, cuando afirma que el proyecto de vida
es:
“el núcleo central del sujeto, formado por los valores en torno a los cuales va
estructurándose su identidad. Tal núcleo manifiesta la cualidad de vida que la
persona persigue como un bien necesario o en gran manera útil. El proyecto esta
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constituido, por el conjunto de cosas o realidades que son importantes para la
persona, por sus valores y por su modo de vida”64

Dicho proyecto debe estar enmarcado en función del desarrollo integral de todas
las personas, por lo tanto se debe plantear un proyecto de vida que:
“articule la identidad personal y social en las perspectivas de su dinámica
temporal y sus posibilidades de desarrollo futuro, se comprende, entonces, como
un sistema principal de la persona en su dimensionalidad esencial de la vida. Es
un modelo ideal sobre lo que el individuo espera o quiere ser y hacer, que toma
forma correcta en la disposición real y sus posibilidades internas y externas de
lograrlo, definiendo su relación hacia el mundo y hacia sí mismo, su razón de ser
como individuo en contexto y tipo de sociedad determinada.”65 .

Por lo anterior se puede decir que las adolescentes pertenecientes a la institución,
refuerzan su proyecto de vida con las herramientas que les brinda la institución y
con las expectativas que tienen frente a la vida.
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6. MARCO LEGAL
Con el propósito de contextualizar el tema de la maternidad en adolescentes se
hace necesario referir diferentes normas y políticas sociales que el gobierno
nacional ha expedido en esta materia y que sirven de sustento a esta
investigación.
6.1. Legislación- Normatividad Internacional y Nacional
6.1.1. Programa Nacional de Educación Sexual Integral (Argentina)66
El programa busca incorporar la educación sexual integral dentro de las
propuestas educativas, asegurar la transmisión de conocimientos pertinentes
sobre los aspectos involucrados en la educación sexual integral, promover
actitudes responsables ante la sexualidad, prevenir problemas relacionados con la
salud en general y la salud sexual y reproductiva en particular, y procurar la
igualdad de trato y oportunidades entre varones y mujeres.
6.1.2. Ley No. 392, aprobada el 09 de mayo del 2001
Ley de promoción del desarrollo integral de la juventud67
Esta Ley en su artículo 1 tiene por objeto promover el desarrollo humano de
hombres y mujeres jóvenes; garantizar el ejercicio de sus derechos y obligaciones;
establecer políticas institucionales y movilizar recursos del Estado y de la sociedad
civil para la juventud. Así mismo, en el artículo 2 plantea como fines los
siguientes:
- Reconocer a hombres y mujeres jóvenes como sujetos de derechos y
obligaciones, así como, promover aptitudes y capacidades que contribuyan a su
desarrollo integral y los hagan participar activamente en la vida socioeconómica y
política del país.
- La promoción y aplicación de políticas institucionales, nacionales, locales o
regionales que desarrollen estrategias, programas a largo, mediano y corto plazo
que mejoren las condiciones de vida de este segmento poblacional a través de
condiciones que permitan su incorporación a la vida productiva, a los planes de
desarrollo, así como establecer las modalidades para la consecución de recursos
que faciliten el desarrollo de esas políticas."
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- Para los efectos de esta Ley se entiende por joven a toda persona nacional o
extranjera radicada en el territorio nacional cuya edad oscile entre los 18 y 30 años
de edad; los limites de edad señalados aquí no sustituyen los límites de edad
establecidos en otras leyes para adolescentes y jóvenes que garantizan derechos
civiles y políticos así como garantías penales.
En el capítulo II se hace referencia a los derechos y deberes de la juventud, el
artículo 5 propone que las y los jóvenes tiene derecho a: Acceder a los servicios
en todos los niveles educativos y gozar de una educación eficiente con calidad no
exista e integral que desarrollo la formación académica, cívica, cultural, ambiental,
sexual y de respeto a los derechos humanos; acceder a un empleo con salario
justo y ser sujeto de políticas de promoción del acceso al mercado de trabajo que
posibiliten ingresos y recursos para él o sus familias que mejoren sus condiciones
de vida.
6.1.3. Constitución política de Colombia de 199168
En el capítulo primero de la Constitución de 1991, se plantean los derechos
fundamentales de los ciudadanos Colombianos, dice: todas las personas tienen
derecho al libre desarrollo de su personalidad sin más limitaciones que las que les
imponen los derechos de los demás y el orden jurídico (artículo 6).
De igual manera en el capítulo dos, de los derechos sociales, económicos y
culturales, el artículo 42 plantea que toda pareja tiene derecho a decidir libre y
responsablemente el número de hijos y deberá sostenerlos y educarlos mientras
sean menores e impedidos. Así mismo, en el artículo siguiente propone que la
mujer no podrá ser sometida a ninguna clase de discriminación, durante el
embarazo y después del parto gozará de especial asistencia y protección del
Estado y recibirá de éste subsidio alimentario si entonces estuviere desempleada
o desamparada.
De otra parte en el artículo 45 se postula que el y la adolescente tienen derecho a
la protección y formación integral. El Estado y la sociedad garantizan la
participación activa de los jóvenes en las organizaciones públicas y privadas que
tengan a cargo la protección, educación y progreso de la juventud. Además el
artículo 49 garantiza a toda persona el acceso a los servicios de promoción,
prevención y recuperación de la salud. Toda persona tiene deber de procurar el
cuidado de su salud y el de su comunidad.
Corresponde al Estado regular y ejercer la suprema inspección y vigilancia de la
educación con el fin de velar por la mejor formación moral, intelectual y física de
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los educandos, según lo estipulado en el artículo 67; de igual manera la
Constitución incluye expresamente como derechos de los y las adolescentes: la
vida, la convivencia, el trabajo, la justicia, la igualdad, el conocimiento, la libertad,
la paz y la participación.
6.1.4. Ley 10 de 1990- Sistema nacional de salud 69
Esta ley reorganiza el sistema de salud y faculta la reglamentación y normalización
de una adecuada prestación de servicios de salud. Define los componentes
mínimos, básicos y esenciales, entre los cuales incluye la atención al grupo de
adolescentes. Esta decisión asegura un espacio real dentro del programa de
atención básica en salud. Su enfoque es orientado a la promoción y educación, lo
cual permite una mayor integración con otros sectores del desarrollo para lograr
un trabajo intersectorial e interdisciplinario.
6.1.5- Ley 100 de 1993 – Sistema de Seguridad Social Integral70
Teniendo en cuenta que la salud es un derecho fundamental de los seres
humanos y se hace más especial en el tema de maternidad en adolescentes, la
ley 100 de 1993 en su artículo 163 dice que:
El Plan de Salud Obligatorio de Salud tendrá cobertura familiar, para estos
efectos, serán beneficiarios del Sistema el (o la) cónyuge o el compañero o la
compañera permanente del afiliado cuya unión sea superior a 2 años; los hijos
menores de 18 años de cualquiera de los cónyuges, que haga parte del núcleo
familiar y que dependan económicamente de éste; los hijos mayores de 18 años
con incapacidad permanente o aquellos que tengan menos de 25 años, sean
estudiantes con dedicación exclusiva y dependan económicamente del afiliado. A
falta de cónyuge, compañero o compañera permanente, e hijos con derecho, la
cobertura familiar podrá extenderse a los padres del afiliado no pensionados que
dependan económicamente de éste.
Así mismo, este artículo es complementado por el decreto 806 de 1998 en sus
artículos 34 y 35 donde habla de la cobertura familiar y la inscripción del grupo
familiar, por lo tanto la ley 100 de 1993, presenta una barrera de acceso a los
mayores de 18 años sin importar que queden excluidos de ese derecho
fundamental en el momento en que mas lo necesitan.
6.1.6. Ley de infancia y adolescencia 71
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Colombia cuenta con nuevo Código de la Infancia y la Adolescencia, expedido
mediante la Ley 1098 de noviembre 8 de 2006, con el cual se derroga el decreto
2737 de 1989 que establecía el Código del Menor. A través de esta ley se
reconoce a los niños, las niñas y a los y a las adolescentes como sujetos titulares
de derechos. Se establece en la Convención Internacional de los Derechos del
Niño y se hace desarrollo del artículo 44 de la Constitución Política Nacional.
6.1.7. Ley 115 de 1994- Ley General de Educación72
Esta ley en su artículo 1, plantea que la educación es un proceso de formación
permanente, personal, cultural y social que se fundamenta en una concepción
integral de la persona humana, de su dignidad, de sus derechos y de sus deberes.
De igual forma señala las normas generales para regular el Servicio Público de la
Educación que cumple una función social acorde con las necesidades e intereses
de las personas, de la familia y de la sociedad. Se fundamenta en los principios de
la Constitución Política sobre el derecho a la educación que tiene toda persona, en
las libertades de enseñanza, aprendizaje, investigación y cátedra y en su carácter
de servicio público.
A si mismo y en conformidad con el artículo 67 de la Constitución Política, define
y desarrolla la organización y la prestación de la educación formal en sus niveles
preescolar, básica (primaria y secundaria) y media, no formal e informal, dirigida a
niños y jóvenes en edad escolar, a adultos, a campesinos, a grupos étnicos, a
personas con limitaciones físicas, sensoriales y psíquicas, con capacidades
excepcionales, y a personas que requieran rehabilitación social. La Educación
Superior es regulada por ley especial, excepto lo dispuesto en la presente Ley.
6.1.8. Ley 375 del 4 de julio de 1997– Ley de juventud73
Esta Ley tiene por objeto reconocer a los hombres y mujeres como sujetos de
deberes y derechos, garantizar el ejercicio pleno de sus derechos y promover el
cumplimiento de los deberes de la juventud consagrados en la Constitución. Así
mismo, establecer el marco institucional y orientar políticas, planes y programas,
por parte del Estado y la sociedad civil para la juventud. Su fin es promover la
formación integral de la juventud, su vinculación y participación activa en la vida
económica, política y social, y el ejercicio pleno y solidario de la ciudadanía.
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6.1.9. Política Pública de Juventud 2006- 2016, jóvenes sin indiferencia.74
En el capitulo III, Articulo 19, párrafo f, se menciona la promoción de los derechos
sexuales y reproductivos de los y las jóvenes y la prevención de los embarazos, la
maternidad y la paternidad no deseadas, las infecciones de transmisión sexual, el
VIH/ SIDA, el aborto y demás eventos que afectan la salud sexual y reproductiva
de los y las jóvenes.
6.1.10 Política por la calidad de vida de niños, niñas y adolescentes Bogotá
2004 - 200875
Según la Encuesta de Demografía y Salud (EDS) de 2005 realizada por
Profamilia, el embarazo adolescente es alto y tiende a estabilizarse, aspecto que
contribuye a aumentar el riesgo de mortalidad en niños y niñas menores de cinco
años. Las cifras indican que durante el 2002, se presentaron 440 nacimientos en
niñas entre 10 y 14 años, y 20.095 en adolescentes de 15 a 19 años. Estos
últimos constituyeron el 17,48% del total de partos de la ciudad.
El estado nutricional de la gestante afecta también de manera considerable a
niños y niñas. Del total de mujeres gestantes atendidas en las Empresas Sociales
del Estado, de enero a septiembre de 2003, 33% presentaron bajo peso, mientras
que 16% presentaron obesidad y 15% sobrepeso.
Con base en lo anterior, esta política prioriza la protección a la vida, de niños,
niñas y adolescentes, lo cual implica actuar con determinación sobre los factores
externos que atentan contra su integridad y su seguridad, así como garantizar una
atención oportuna y de calidad frente a hechos que amenazan su sobrevivencia y
desarrollo. En este eje se enfatizará el desarrollo de tres componentes: el inicio de
una vida digna, ciudades seguras para niños, niñas y adolescentes, y seguridad
alimentaría. Por tal razón, para lograr una gestación de calidad, la Secretaría
Distrital de Salud (SDS), el Departamento Administrativo de Bienestar Social
(DABS) y la Secretaría de Educación (SED) desarrollarán acciones de promoción
del embarazo deseado, incluyendo la prevención del embarazo adolescente. La
SDS propiciará un pacto entre todos los aseguradores de los regímenes
contributivo y subsidiado con el Fondo Financiero Distrital de Salud (FFDS) para
garantizar el control prenatal temprano con la participación del padre, educación,
información y promoción de una alimentación sana y de calidad de la gestante, y
el acceso a la atención adecuada del parto. Las familias y comunidades activarán
las redes sociales de apoyo, en especial para mujeres solas o cabeza de familia.
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6.1.11. Documento CONPES 091 de 200576
Este documento hace referencia particularmente a la normatividad establecida por
el Ministerio de Protección Social (MPS), en cuanto a la salud sexual y
reproductiva (SSR), en el se plantea: la implementación de un proyecto de
Información, Educación y Comunicación masiva e interpersonal para la promoción
de la SSR y prevención de la fecundidad en adolescentes bajo el lema “Derechos
convertidos en hechos”. Igualmente, se han desarrollado campañas publicitarias,
de información y comunicación para la reducción del embarazo en adolescentes y
de la mortalidad materna.
De igual manera algunos de los propósitos de este documento son: mejorar la
Salud Sexual y Reproductiva de las mujeres adolescentes a 2015; incrementar la
prevalencia del uso de métodos modernos de anticoncepción y en la población
sexualmente activa de 59 % a 75% y entre la población de 15 a 19 años de 38.3%
a 65%; detener el crecimiento del porcentaje de adolescentes que han sido
madres o están en embarazo, manteniendo esta cifra por debajo del 15% y
promover la Equidad de Género y la Autonomía de la Mujer.
Las políticas sociales que enmarcan la adolescencia aportan para el bienestar y la
calidad de vida de las personas en este caso de las madres adolescentes, ya que
están dirigidas a minimizar la problemática y atender a esta población, es así
como la políticas, programas y proyectos sirven para promover y defender los
derechos fundamentales de las mujeres y los y las adolescentes, de igual forma
es necesario el reforzamiento de las políticas que fomenten la igualdad de
oportunidades, respalden y apoyen el cuidado de los niños, niñas y adolescentes
en el acceso a la formación y capacitación en Centros Educativos y la atención en
salud para las madres lactantes y gestantes.
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7. MARCO INSTITUCIONAL
Teniendo en cuenta el tema de la investigación imaginarios de maternidad de las
adolescentes gestantes y lactantes en edades entre 12 y 18 años, indagamos en
varias instituciones que dieran cuenta de esta problemática, de este modo la Casa
Maternal Rosa Virginia abrió las puertas a nuestra investigación debido a la
pertinencia que esta representa para la institución.
Fundación Casa Maternal Rosa Virginia, fundada el 31 de mayo de 1960,con
capacidad de instalar a 70 jóvenes , niños y niñas, ubicada en la calle 15 No. 2-55,
Municipio de Funza, (Cundinamarca) localidad El Hato, cupos contratados con el
ICBF, población a la cual se dirige la atención a adolescentes primigestantes y sus
hijos nacidos en la Institución (internado).
Entidad sin ánimo de lucro, con 43 años de funcionamiento. Institución de carácter
privado. Población atendida: femenina de 12 a 17 años, es una institución privada
perteneciente a la comunidad de Nuestra Señora del Buen Pastor. Tiene como
objeto brindar atención integral a las mujeres menores de edad lactante o
gestantes, de escasos recursos, en situación de abandono o que se encuentren
en peligro, que desean asumir la crianza de su hijo o hija. Durante el proceso se
espera ofrecer garantías para los derechos de las madres y sus hijos a través de
una atención integral y corresponsable entre la familia, la pareja, la comunidad y la
misma joven.
La institución tiene como objetivos fortalecer la construcción y consolidación del
vínculo afectivo entre la madre adolescente y su primer hijo, a través del
fortalecimiento individual de la madre, el reconocimiento de la existencia de los
otros y la reconstrucción de su tejido social.
Garantizarles a la madre y su hijo condiciones dignas para su nacimiento, y
promover la prevención de nuevas gestaciones no deseadas. A nivel local, aportar
a la prevención de gestaciones no deseadas y a la atención oportuna y digna de la
gestante menor de edad en abandono.
Los principios que rigen la institución se encuentra:
Desarrollo de una intervención integral que contemple al ser humano en
toda su extensión (cuerpo, mente, espíritu)
Defensa de la vida, se rechaza completamente el aborto como una opción
en las gestaciones no deseadas.
Mantener la integración familiar y comunitaria de las mujeres menores de
edad en gestación.
Respeto por los derechos humanos, de niños y niñas y las mujeres
consagradas en la Constitución nacional.
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Garantizar la permanencia de la madre junto a su hijo/a, siempre que esta
manifieste este deseo. No se desarrolla procesos de adopción dentro de la
Institución.
Reconocimiento del principio de igualdad de los derechos y los deberes en
todos los seres humanos.
La situación personal y social de las niñas es generalmente critica ya que tienen
historia calle, maltrato y abandono, las debilita la soledad, su baja autoestima, los
sentimientos de frustración, el miedo ante una situación para la que no se
encuentran preparadas. La principal amenaza para ellas es la ausencia de red de
apoyo afectivo y material fuera de la Institución.
La gestación de las niñas de la Casa Maternal Rosa Virginia se da como producto
de violación, del juego sexual, de las promesas de una vida diferente, de
búsqueda del afecto, de la soledad, ellas a pesar de su edad, suelen conservar a
su hijo o hija como una manera de dejar de estar solas y para ello enfrentan a la
familia y a la sociedad y dejan en pausa sus proyectos de vida.
El niño nacido en la casa nace generalmente sano, con buen peso y talla, un poco
vulnerable a nivel respiratorio.
El perfil de la egresada es el de una mujer que ha consolidado una relación
afectiva con su hijo o hija, quien tienen para ese proceso un promedio de seis
meses de edad, con un proyecto de vida medianamente construido, algunos
recursos externos que se constituyeron en su red familiar, pareja, padrinos,
Institución y que se encuentra comprometida con la continuación de su proceso de
formación personal.
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8. DISEÑO METODOLOGICO

8.1. Metodología de investigación
La metodología que orientará esta investigación es de carácter cualitativo ya que
ésta:
“Trata de identificar, básicamente la naturaleza profunda de las
realidades, su estructura dinámica, aquella que da razón plena de su
comportamiento y manifestaciones. De aquí que lo cualitativo, (que es
el todo integrado) no se opone de ninguna forma a lo cuantitativo, (que
es solamente un aspecto), sino que lo implica y lo integra especialmente
donde sea importante.77”

Para este caso particular, el fenómeno de la maternidad adolescente, describe
desde los diferentes actores, (las madres adolescentes, familia e institución), los
imaginarios que tienen sobre maternidad adolescente, ya que esta metodología
investigativa concede a lo subjetivo un lugar importante en la medida en que son
los sujetos la principal fuente de información y de evidencia sobre las
problemáticas sociales que estos afrontan, en esta investigación las adolescentes
madres gestantes y lactantes entre los 12 y 18 años; por tanto antes que generar
leyes universales y generalidades respecto a este fenómeno, se pretende
describir y comprender los escenarios particulares en que se presenta y se
desarrolla la problemática.
8.2. Tipo de investigación
El desarrollo de esta investigación será de tipo descriptivo, ya que nos permite:
“Describir situaciones, eventos y hechos. Esto es decir cómo es y cómo se
manifiesta determinado fenómeno. Los estudios descriptivos buscan
especificar las propiedades, las características y los perfiles importantes de
personas, grupos, comunidades o cualquier otro fenómeno que se someta
a un análisis”.78

En la presente investigación se pretende describir los imaginarios de maternidad
que tienen las adolescentes, las familias y los funcionarios de la institución acerca
del fenómeno de la maternidad, con relación a las proyecciones, actitudes,
sentimientos y percepciones que rodean ésta problemática.
77
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8.3. Interés investigativo
El Interés práctico es el que regirá la investigación ya que es un interés propio del
conocimiento que suministran las ciencias hermenéuticas y las tradiciones
culturales, el cual consiste en la consecución de un entendimiento mutuo-subjetivo
entre los hombres, comprendiendo de esta manera su intersubjetividad. Por otra
parte, apunta a la interacción de las personas con el contexto en que se
desarrollan.
Lo práctico es importante para la presente investigación ya que permitirá conocer,
comprender e indagar sobre la intersubjetividad y la interacción que las
adolescentes tienen con el medio en el que se relacionan e interactúan y el papel
de los agentes socializadores en la situación de maternidad adolescente.
8.4. Técnicas de recopilación de la información
Las técnicas que se utilizarán para recopilar la información requerida en la
investigación serán:
8.4.1 Entrevista en profundidad.79
Es una técnica mediante la cual el entrevistador sugiere al entrevistado unos
temas sobre los que éste es estimulado para que exprese todos sus sentimientos
y pensamientos de una forma libre, conversacional y poco formal. El estilo más
apropiado y la práctica que resulta mas útil son los basados en la psicología de
ROGERS, caracterizada por la no directividad, empatía con el sujeto, evitar todo
juicio de valor y colocar al sujeto en situación de que él mismo descubra
motivaciones subyacentes a sus hábitos de conducta .
El instrumento mediante el cual se operacionalizará esta técnica es la guía de
entrevista, la cual permite que las adolescentes relaten de manera espontánea y
amplia su experiencia, conllevando de esta forma a que su historia relatada
mencione situaciones especificas en las cuales se profundizará en diferentes
sesiones con el fin de dar cuenta de los imaginarios sobre maternidad adolescente
de 8 madres adolescentes en edades entre 12 y 18 años de la Casa Maternal
Rosa Virginia con las cuales se pretende realizar la investigación.(ver cuadro 3)
8.4.2 Entrevista Semi-estructurada80
Se caracteriza por realizarse a partir de preguntas abiertas, teniendo como
característica principal la ausencia de una estandarización formal, aunque se tiene
una guía de preguntas de investigación.
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PEREZ, Serrano Gloria. Investigación cualitativa, Retos e interrogantes. II técnicas y análisis de datos,
Editorial la Muralla Madrid España, S.A. 1994.
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SABINO, Carlos. Proceso de investigación. Panamericana., Bogota, (2000) Pág. 37-38
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El instrumento mediante el cual se operacionalizará esta técnica es la guía de
entrevista la cual estará dirigida a las familias de las adolescentes y a los
profesionales que atienden a las adolescentes de la Casa Maternal Rosa Virginia,
con el fin de complementar la indagación sobre los imaginarios de maternidad y
visualizar la postura de la familia frente a la condición de la maternidad en
adolescente. (Ver cuadro 3)
8.4.3 Taller:
Es una técnica de investigación de carácter que consiste en recoger información
a partir del diálogo de saberes permitiendo la construcción individual y colectiva
del conocimiento, para ello se trabaja en subgrupos pequeños y se recurre al uso
de estrategias lúdicas.
Los talleres se realizaran a las madres adolescentes con el fin de conocer las
concepciones y expectativas que tienen ellas frente a su condición de maternidad.
Dichos talleres se harán de forma dinámica permitiendo la interacción entre las
adolescentes y el grupo investigador bajo un ambiente de confianza y respeto a la
opinión de los participantes. (Ver cuadro 3)
8.4.4 Observación directa no participante81
Llamada también observación externa, se caracteriza porque el observador no
pertenece al grupo que se estudia. La principal ventaja de esta técnica consiste en
que el observador puede dedicar a ella toda su atención y realizar anotaciones a
medida que se originan los fenómenos objeto de indagación. En la presente
investigación será utilizada con el fin de complementar las técnicas y registrar el
lenguaje no verbal y dinámica de grupo. Este espacio se dará en todo el proceso
de la investigación y además en las actividades programadas por la institución,
con el fin de dar cuenta de los objetivos planteados en la investigación.
8.5. Unidad de trabajo-análisis.
En la actualidad la Casa Maternal Rosa Virginia hace recepción de madres
adolescentes gestantes y lactantes entre 12 y 18 años en medida de protección,
de las cuales 8 adolescentes, 5 funcionarios y 4 familias de estas adolescentes
constituyen la unidad de análisis de investigación.
Las 8 adolescentes entre 12 y 18 años madres gestantes y lactantes que se
encuentran en medida de protección dentro de la Casa Maternal Rosa
Virginia .
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Cuatro (4) familias que participaron en el proceso de acompañamiento de
las 8 madres adolescentes seleccionadas en la unidad de trabajo.
El equipo interdicisiplinario (Trabajadora Social, Psicóloga, Enfermera,
Medico Bioenergética y Directora de la institución) de la Casa Maternal Rosa
Virginia.
8.6. Criterios de selección de la población
De acuerdo a la unidad de análisis los criterios para la selección de cada uno
será:
8.6.1 Adolescentes
Encontrarse en medida de protección en la Casa Maternal Rosa Virginia.
Edades entre los 12 y 18 años de edad.
Adolescentes en periodo de gestación y/o lactancia.
Adolescentes que cumpliendo con los anteriores aspectos participaran
voluntariamente del proceso de investigación.
8.6.2 Familias
Familiares de las adolescentes que participaron en el proceso de
investigación
Familiares
que cumpliendo con los anteriores aspectos participaron
voluntariamente del proceso de investigación.
8.6.3 Funcionarios
Los Funcionarios debían tener como mínimo 1 año de antigüedad
laborando en la Casa Maternal Rosa Virginia.
Los funcionarios que tuvieran información sobre los casos de las madres
adolescentes que participaron de la investigación.
Funcionarios que cumpliendo con los anteriores aspectos participaran
voluntariamente del proceso de investigación.
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Cuadro No. 2
8.8. MATRIZ DE CATEGORIAS DE ANALISIS
CATEGORIAS

SUBCATEGORIAS
ACTITUD

INDICADORES
Reacción, postura y posición.

MATERNIDAD

SENTIMIENTOS

Alegría, rechazo, resistencia, temor, satisfacción, tristeza,
preocupación, angustia, frustración, miedo, afecto, sentir y
emoción.

PERCEPCIONES

Pensamientos, ideas, valores, creencias y significados.

CARACTERISTICAS
ANTECEDENTES DE
MATERNIDAD
RELACIONES
SITUACION ACTUAL

Procedencia, tipología familiar, edad y escolaridad.
Experiencias.

PROYECCIONES

Planes, mitos, sueños y deseos

FAMILIA

Comunicación, afectos, apoyo y interacción
Cambios, oportunidades, expectativas y sentimientos.

PROYECTO DE VIDA

IMAGINARIOS DE MATERNIDAD

79

8.9. CONSOLIDADO DE CATEGORIAS Y SUBCATEGORIAS DE INDAGACION Y LAS TECNICAS E INSTRUMENTOS DE
RECOPILACION DE INFORMACION. CUADRO No. 3
OBJETIVOS

1-Indagar
por
las
percepciones, sentimiento y
actitudes
que
las
adolescentes, las familias y
la institución tienen sobre la
maternidad adolescente.

CATEGORIASDE
INDAGACION

maternidad

2- Conocer la posición de
la familia y los funcionarios,
frente a la condición de
maternidad
de
la
adolescente.

3-Determinarlas
proyecciones
(metas,
sueños y expectativas) que
tienen las adolescentes para
construir su proyecto de
vida desde su condición de
maternidad.

Familia

Proyecto de vida

SUBCATEGORIAS DE
INDAGACIONE
INDICADORES
Actitud: Reacciones, postura,
posición frente a la maternidad
adolescente.
Sentimientos: Alegría,
rechazo, resistencia, temor,
satisfacción, tristeza.
Percepción: Pensamiento,
ideas, valores, creencias y
significados

Características: Procedencia,
tipología familiar, edad y
escolaridad.
Antecedentes
de
maternidad: Experencias.
Relaciones: Comunicación,
afectos, apoyo e interacción.

Situación actual: Cambios,
oportunidades, expectativas y
sentimientos.
Proyecciones: Planes, mitos,
sueños y deseos

TECNICAS DE
RECOPILACION DE
INFORMACION

Observación no
participante
Entrevista a
profundidad
Entrevista semiestructurada

INSTRUMENTOS DE
REGISTRO

INSTRUMENTOS DE
RECOPILACIONDE
INFORMACION

UNIDAD DE
TRABAJO Y
ANALISIS

Matriz de Categorías

Adolescentes madres
gestantes y lactantes

Guía de entrevista

Madre padre y o
hermano/a de la
adolescente
Funcionarios de la
institución

Observación no
participante
Entrevista semiestructurada

Talleres
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Guía de Entrevista

Matriz de Categorías

Guía de taller

Matriz de Categorías

Adolescentes madres
gestantes y lactantes

9. SISTEMATIZACION DE LA INFORMACION.

Para llegar a realizar la sistematización de la información, se tuvieron en cuenta
los siguientes pasos:
1. Diseño y selección de las preguntas, de las entrevistas a profundidad para
ser aplicadas a las adolescentes y semiestructuradas para las familias y los
funcionarios de la institución.
2. Selección de los temas y actividades para la realización de los talleres
(cinco) a las 32 adolescentes que se encontraban en la institución.
3. Aplicación de las técnicas en la Institución Casa Maternal Rosa Virginia
para la recolección de información de las 8 adolescentes, 4 familias de las
adolescentes y 5 funcionarios (Psicólogo, Trabajadora Social, Medico
Bioenergética, Directora Hermana Araceli) que participaron voluntariamente
en el proceso de la investigación.
4. Una vez realizadas las entrevistas y los talleres se procedió a transcribir la
información recolectada.
5. Diseño de la matriz de categorías de análisis, para determinar las
categorías y subcategorias a trabajar.
6. Se alimento la matriz de sistematización teniendo en cuenta la información
obtenida por los adolescentes, las familias y los funcionarios de la
Institución, (Ver anexo 10).
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10. ANALISIS E INTERPRETACION DE LOS RESULTADOS

La población que participó en la investigación fueron, 8 madres adolescentes
gestantes y lactantes en edades entre 12 y 18 años de la Casa Maternal Rosa
Virginia, sus familiares y 6 funcionarios de la institución.
Las madres adolescentes participantes de la investigación (los nombres reales no
se dan a conocer a fin de guardar confidencialidad), se encuentran en medida de
protección en la institución, hasta cumplir la mayoría de edad o hasta cuando la
defensora de familia lo considere necesario, su grado de escolaridad es
principalmente primaria y algunas con secundaria incompleta, ellas llegan a la
institución remetidas por las diferentes entidades que hacen parte del Instituto
Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF). Estas madres adolescentes comienzan
en la institución un proceso de concientización de su situación. En la medida que
se les guía sobre sus nuevas responsabilidades (crianza de los hijo/as), se trabaja
sobre el vinculo afectivo madre-hijo/a, proyecto de vida entre otros temas, además
se capacitan en diferentes artes y oficios con el fin de que al salir de la institución
tengan herramientas con las cuales poder desempeñarse laboralmente, de igual
forma se les brinda educación para que terminen sus estudios básicos y
secundarios.
Las familias de las adolescentes provienen de diferentes departamentos del país,
como son: Cundinamarca (Gachancipa, Quipile, Bogotá), Bolívar (San Fernando),
Guajira (Maicao) y Tolima (Purificación), hecho que resultó de gran interés para
la investigación, pues esto permitió ver como los imaginarios acerca de la
maternidad adolescente varia según la cultura del lugar de procedencia, ya que
ésta es entendida como: “el conjunto aprendido de tradiciones y estilos de vida,
socialmente adquiridos de los miembros de una sociedad, incluyendo sus modos
pautados y repetitivos de pensar, sentir y actuar”82, es así que al reunirse en un
mismo lugar (Casa Maternal Rosa Virginia) dicha riqueza de diversidad cultural
hace que se evidencie la llamada multiculturalidad, que es:“la primera expresión
del pluralismo cultural, que promueve la no discriminación por razones de raza o
cultura, la celebración y reconocimiento de la diferencia cultural así como el
derecho a ella”.83 Esta expresión de multiculturalidad permitió identificar como los
imaginarios que se construyen de maternidad varia según el contexto donde se
desarrolló cada historia de vida de las adolescentes.
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Para dar cuenta del primer objetivo de investigación sobre imaginarios de
maternidad adolescente, se tiene en cuenta la categoría de maternidad, la cual
incluye actitudes, sentimientos y percepciones.
Con respecto a la actitud las adolescentes presentan un estado de aceptación
del embarazo, independientemente de otras situaciones que puedan estar
vivenciando y que puedan ser conflictivas para ellas y que dificulten la decisión de
asumir la responsabilidad de la maternidad, “Me dio mucha alegría porque yo lo
quería tener”, “Normal ya me lo esperaba yo ya estaba preparada para escuchar
esa noticia”, “Me puse muy feliz, quería tenerlo”, demostrándoles afecto, respeto,
cuidado “no maltratarlos por razones insignificantes”, amor, tranquilidad, tiempo y
salir adelante con o sin el apoyo de sus seres queridos puesto que algunas
expresan “yo lo quiero y quiero darle las cosas que yo nunca tuve” “es una
responsabilidad muy grande y darlo todo a mí hijo”, “Ser una madre responsable y
estar con ellos en las buenas y en las malas”
Igualmente se puede expresar que para las adolescentes el embarazo no es visto
como un problema, pero resulta ser una situación difícil en el momento darla a
conocer y/o contarla sobre todo a la familia, así lo expresaron: “por lo cual ella no
me entendió y me golpeó ella me cogió del pelo y me voto por las escaleras y yo
al otro día me volé de la casa”, “Porque yo le conté a mí mamá y ella me pegó,
Yo me fui para el Guaviare, a donde un tío y el llamó a mi mamá diciéndole, ella
está embarazada, ustedes me la mandaron embarazada, pero mí mamá ya sabia
y me devolvieron, entonces mí mamá comenzó a regañarme, pegarme, me aburrí
y lo que hice fue irme de la casa”.
Al momento de dar a conocer la noticia de su embarazo, las adolescentes se dan
cuenta si tienen o no el respaldo de la familia siendo esta una de las más grandes
incertidumbre en el momento del embarazo, cabe anotar que la actitud de la
familia varía según las concepciones que tienen las mismas sobre la maternidad
adolescente, “Feliz, porque mí mamá me va a recibir con mí hijo, ella mando el
registro civil por fax y ya están haciendo los tramites para mí reintegro”, en este
caso se puede demostrar que Patricia, quien proviene al igual que su familia de la
Región Caribe de Colombia siente el respaldo de su familia y la aceptación que
tienen por ella y por el niño. “Definitivamente mi mamá, me daba mucho miedo
contarle porque temía que tuviera una reacción negativa primero que todo, decirle
porque además me daba pesar con ella porque a ella le iba a dar duro porque ya
éramos dos que estábamos embarazadas”, caso contrario con lo que le pasa a
Juanita de procedencia cundinamarqués, quien sabia que para su familia está
noticia sonaría como una desgracia.
La anterior diferencia entre la actitud tomada por la familia de Patricia que según
características de la región de procedencia (alegre, extrovertidos, unión familiar) y
Juanita cundinamarquesa (introvertida, seria, tímida, un poco más moralista) deja
entrever como según las costumbres, valores tradiciones de cada una de la
culturas, los imaginarios de maternidad se tornan diferentes.
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Aunque las reacciones de las familias denotan cierta inconformidad y rechazo por
la noticia, al pasar los días y cuando ven al bebe nacido, surge una actitud positiva
y afectiva: “Yo me siento en una parte que ya acepte las cosas y las estoy
aceptando” “al principio no le voy a echar mentiras, me vi tan joven porque se iba
a buscar una hija a estas alturas, así lo sentí, ahora muy contenta, es mi nieta y la
quiero como la quiero a ella”.
Este cambio de actitud de la familia frente al embarazo de la adolescente se
constituye en un factor de cohesión, de estructuración y de soporte para el
afrontamiento de la maternidad en la adolescente, así como también para el
fortalecimiento de la dinámica de la familia, al respecto la perspectiva estructural
(Barudy, 1998; Minuchin y Fishman, 1984) define la familia como un:
“conjunto de miembros que mediante interacciones frecuentes se
agrupan. Desde esta perspectiva, la familia es integral y si las
relaciones entre los individuos o subsistemas familiares flaquean en su
funcionamiento, la totalidad del sistema familiar se ve afectada”84.

Con base en lo anterior, si se presenta alguna situación que afecte el
funcionamiento de la familia es posible que se presenten conflictos, tensiones,
desvanecimiento y/o ruptura de algunas bases de sostenimiento que hasta el
momento fueron sólidas, alterando de este modo el funcionamiento del sistema
familiar. Esto implica por tanto que la situación de embarazo en la adolescente, no
es un problema que sólo le atañe a ella, sino que involucra y tiene consecuencias
en todo el sistema familiar, es decir no es una problemática individual como
socialmente se ha creído, sino un problema que la familia en general debe
afrontar como sistema, por lo tanto (Mejía y otros, 1990) define a la familia, como
un “sistema complejo en que sus integrantes desempeñan diferentes roles y se
interrelacionan para llevar a cabo funciones importantes para cada individuo, hacia
la familia como un todo y para contribuir a la sociedad a la que pertenece”.
Esta actitud tomada por la adolescente frente a la situación de embarazo es
reafirmada por los funcionarios de la institución, cuando plantean que en un primer
momento la maternidad se presenta como un estado de felicidad “me puse muy
feliz quería tenerlo”, aunque ellas no tengan el apoyo de su familia, pero si su
hijo es del compañero con el cual ellas tenían una relación, su actitud ante la
maternidad es de felicidad y aceptación de su embarazo “La maternidad a muchas
de ellas las ha hecho coger un camino diferente, poner los pies sobre la tierra, las
ha cambiado realmente, hay que trabajar mucho con ellas, para volverlas mas
tiernas, más afectuosas, es ayudarlas a cambiar la cadena que viene en su familia
y algunas lo han logrado otras no, los casos que vemos son muy satisfactorios, de
todas maneras quieren y cuando uno les pregunta ellas dicen yo quiero salir
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adelante con mi hijo. En este momento ellas con la apertura que hay de la nueva
ley de que ellas trabajen desde temprana edad todas están potenciadas en este
momento a adquirir algo para ellas y para sus hijos.”
Aunque para otras adolescentes el hecho de experimentar esta situación es algo
duro de afrontar “bastante fuertes creo que una adolescente gestantes entra en un
casi shock, en otro mundo, en un mundo de conflicto, que definitivamente la pone
como quieta la deja perpleja, su vida cambia por completo.” Es así que con el
tiempo y más cuando la adolescente se encuentra en medida de protección este
sentimiento se comienza a aumentar, ya que esta nueva etapa genera cambios
en la forma de vida de las adolescentes afectando así su cotidianidad, “Ellas no
pueden bailar, no pueden tomar, salir, porque la mayoría vienen de ser muy
parranderas, que toman, que van a fiestas, que pasean, si, ellas ya notan el
cambio y eso ya no les gusta, muchas piensan que ni las voltean a mirar; y lo
psicológico cuando quedan en embarazo, les aburre el encierro, el no poder a salir
a tomar, a parrandas, no tener amigos.”
Los funcionarios, igualmente opinan que hay algunos casos, donde las
adolescentes se niegan a aceptar la maternidad, debido a que:
Primero: el embarazo puede ser producto de una violación.
Segundo: porque cuando ellas tienen el bebe, se enfrentan a una serie de
responsabilidades y cambios a los que no se sienten capaces de responder “en
las niñas es lo mismo, muchas veces le dicen a la defensora, no puedo, me
quedo grande, creí que era capaz pero no puedo, entonces entrego a mi hijo en
adopción o miren a ver qué hago. Inconscientemente empiezan a portarse mal
para que les quiten el niño porque ven que no pueden”. Lo anterior se da porque la
adolescente cambia su estilo de vida (los amigos, las fiestas, tiempo para sus
actividades), adquiriendo nuevos roles, y se dedican a cuidar a su hijo “considero
que es una etapa muy tenaz por muchas cosas, es un cambio en lo físico,
psicológico, emocional, bueno cambia toda una realidad, uno tiene que estar muy
preparado para la maternidad a nivel emocional porque la vida nunca le ha
enseñado como ser madre ,es un reto y un descubrimiento diario, la maternidad
en general tiene que ser un cambio de vida ,un reto, un amor gigantesco y si la
persona no tiene lo mínimo va a ser un fracaso y con el adolescente peor, con
población vulnerable es muy tenaz”.
Tercero: el apoyo de la familia, porque aunque las adolescentes dicen ser capaces
de salir adelante con o sin el apoyo de éstas, los funcionarios expresan que es
fundamental la compañía de los familiares de las adolescentes, así estén o no de
acuerdo con la situación por la que pasa la adolescente siendo estas una pieza
clave para el progreso de las mismas “No todas la familias las apoyan, la mayoría
de familia se aleja de ellas, nos las reconocen ni nada porque algunas han
trabajado en prostitución o porque han quedado en embarazo con un muchacho
que ellas no les gustaba, las rechazan, la mayoría son solas, son pocas las
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familias que las ayudan desde el principio hasta el fin, que las acompañan, se
preocupa , asisten a los talleres que les hace las psicólogas, les hacen las visitas,
no es mucho lo que las familias ponen de su parte.”
Los funcionarios se encuentran de acuerdo con las adolescentes en lo que
respecta a la actitud tomada por la familia, “La postura es siempre negativa, están
aquí justamente por eso”, se observa que una primera reacción de las familias
frente al embarazo de las adolescentes es de rechazo, de no aceptación, de
asumir actitudes agresivas, de falta de comprensión y acogimiento dada la
condición en la que se encuentra, sin embargo estas actitudes o reacciones no
hacen cambiar la decisión de las adolescentes de tener sus hijos, esto puede
manifestar actitudes de responsabilidad, de respeto por la vida de ese otro ser, de
convicción y significación de la maternidad y en algunos casos de soporte o razón
de ser para su proyecto de vida.
En cuanto a los sentimientos, el inicio del embarazo en las adolescentes
conlleva alegrías, temores, miedos, angustias e incertidumbres, por el futuro y el
apoyo que a veces no reciben, las condiciones de vida y las oportunidades que les
pueda brindar la familia, “me consideraba inmadura, no tenia para mis cosas”,
“miedo a que mi mamá no me apoyara y a quedarme durmiendo en la calle y temí
quedarme por ahí”. y cuando ya tienen a sus hijos en los brazos, surgen
demostraciones afectivas que se pueden apreciar por el cariño que sienten por
sus hijos/as que son lo mas importante en sus vidas, ya que les genera felicidad,
compañía, ganas de salir adelante, como lo manifiestan en estos comentarios
“rico, porque el saber que tengo un niño en mis brazos, es muy lindo, saber que
tengo algo que es mío”, “la consiento, no me duermo hasta que no la vea
dormida”, “desde que nació ella me doy cuenta que es lo más importante para mí
y me siento muy feliz de tener algo propio, que se que me va acompañar” y “la
mamá cuando no están los papas tenemos que responder por nuestros hijos,
darles amor ternura comprensión hay que enseñarles a ser aseados y brindarles
un espacio de amor de imaginación y juegos”.
En las familias se perciben sentimientos de alegría al tener un nuevo integrante en
el hogar, por quien luchar, “es mi nieta y la quiero como la quiero a ella, ¡entonces
pues a luchar!, por que yo digo tengo que luchar con ella y sin ella, ahora siento
que lo que le pase a ella es como si me pasara a mi”, como también en éstas se
presentan sentimientos de desilusión “pues a mi me cayo muy duro, ¡para uno de
madre es muy duro! porque yo le advertí a ella, le abrí los ojos y ella más ligero
metió los guayos, el decir de ella es que mi mamá es cansona y hoy en día me
culpan a mí que ella tiene la niña todos me echan la culpa” , “tremendo, eso fue
tremendo, nos dejo de un solo sitio”. Estas expresiones de las familias confirman
el miedo y angustia que presentan las adolescentes en el momento de dar a
conocer la noticia del embarazo.
De igual manera estas afirmaciones dejan ver la falta de afecto y comunicación
que han vivido las adolescentes en sus hogares, por lo tanto, ellas se aferran a
86

esa nueva vida para ofrecerles a sus hijos/as lo qué ellas no han tenido, sintiendo
los como algo propio, que las hace sentir vivas, como lo expresan las
adolescentes en afirmaciones como: “estar sola como lo estuve y como estoy
ahora” es así que las adolescentes encuentran en sus hijos un motivo de
compañía y fuerza para salir adelante. A pesar de las situaciones de soledad y de
abandono que manifiestan las adolescentes por parte de su familia, estas sin
embargo en algunos casos les demuestran apoyo y seguridad para que las
adolescentes tengan su hijo/a y puedan salir adelante, descartando otras
alternativas como el aborto o la adopción, “Mi hermano me decía que ya había
quedado embarazada y debería salir adelante con ella”, “mi mamá si está contenta
y mis hermanos”, “mi tía y mi abuela decían que hay que seguir luchando y salir
adelante con el bebe”.
Los sentimientos que se generan a partir de la maternidad varia en cada familia
dependiendo del contexto social, económico y cultura,, porque de acuerdo a los
pensamientos, ideas, valores y creencias se vive la maternidad, como lo sustenta
Loaiza Yasaldez cuando afirma que la maternidad:
“A lo largo de la historia, aparece como un conjunto de creencias y
significados en permanente evolución, influidos por factores culturales y
sociales, que han ido apoyándose en ideas en torno a la mujer, a la
procreación y a la crianza, como vertientes que se encuentran y
entrecruzan en la interpretación. Siendo la maternidad un concepto que se
intercambia en el espacio social, su interpretación y repercusión en la
experiencia individual es muy significativa, siendo por largo tiempo tal vez
la investidura más poderosa para la autodefinición y auto evaluación de
cada mujer, aún de aquellas que no son madres”.85

De acuerdo a lo anterior se evidencia que el embarazo adolescente es asumido
de diferentes maneras dependiendo del lugar de procedencia, creencias,
costumbres y pautas de crianza que modifican comportamientos y sentimientos
de cada una de las adolescentes y sus familias.
Con respecto a lo que dicen los funcionarios sobre sentimientos que tienen las
adolescentes frente a su maternidad, denotan de igual forma el miedo y la
angustia expresados por ellas, lo cual se hace evidente en las siguientes
afirmaciones “Se enfrentan a maltratos, la mayoría cuando saben que están
embarazadas e informan al compañero y a la familia, ellos las maltratan, o
solamente el hecho de que sepan que las familias no las van ah aceptar; además
del maltrato físico esta el psicológico, ellas llegan muy maltratadas aquí, es difícil
que ellas olviden eso, es un proceso demasiado largo”, también se observa que
las adolescentes presentan otros sentimientos de impotencia ante el nuevo rol
como madre: “La crianza es otra dificultad, ellas no saben nada, imaginasen

85

LOAIZA. Yasaldez. Concepciones y estilos de vida de las adolescentes gestantes. universidad de
Manizales. 2001

87

cuando ellas llegan preguntan que tengo que hacer, como lo tengo que hacer,
igual aquí se les va dando todo, desde los primeros días que tiene al bebe, a ellas
se les enseña como se les prepara el tetero, como bañarlos, el cambio de pañal,
limpiarles el ombliguito”.
Además el hecho de estar institucionalizadas, las hace sentir tristes, encerradas y
solas para enfrentar la maternidad, como lo demuestran las siguientes
expresiones de los funcionarios: “para ellas desde que llegan a Bienestar es muy
duro llegar a una institución, estar encerrada, lo sienten como una cárcel y
comienzan sus problemas el roce con su s compañeras, todo lo que implica la
adaptación”, “ la irresponsabilidad por una parte, el desconocimiento de su rol, el
miedo, el no apoyo de una red familiar, el sentirse tan solas, el pensar que
mañana después de los 18 años van a estar solas, que Bienestar Familiar ya no
las protegerá, entonces es la gran incertidumbre, a veces quisieran irse de acá, o
de que ya ha han pasado mucho tiempo tienen mucho miedo de partir, y yo creo
que eso es lo principal, no tener de que cogerse, una familia, ni tener a nadie que
les tienda la mano”
Con respecto a los sentimientos, se puede decir que a las adolescentes y las
familias, presentan miedo, incertidumbre y angustia frente a la maternidad antes y
después del embarazo, estos sentimientos son comunes a pesar de proceder de
diferentes regiones del país,
Para dar cuenta de las percepciones de las adolescentes frente a su maternidad,
se tuvo en cuenta valores, creencias, ideas, significados y pensamientos, la
mayoría de ellas no tenían dentro de sus planes el quedar embarazadas, como lo
demuestran en las siguientes afirmaciones: “yo no tenía en mis planes el quedar
embarazada, yo siempre pensé en tener un hijo hasta cuando pudiera responder
por el”, “Yo pensaba tener un hijo hasta los 20, pensaba estudiar y trabajar, pero
no se me ha hecho difícil nada hasta el momento”. A diferencia de otras
adolescentes que piensan que su maternidad si estaba dentro de sus planes, “A
mí no se me ha hecho difícil nada porque no estoy trabajando, tengo todo el
tiempo para mí y para mi hija, porque si fuera que estuviera trabajando dejo a mi
hija ella me necesita y yo la necesito”.
De acuerdo a lo anterior se determina que las percepciones que sobre maternidad
tienen las adolescentes están mediadas en algunas por la capacidad económica,
y en otras por el tiempo que puedan tener con su hijo.
Otra percepción en cuanto maternidad para las adolescentes esta enfocada hacia
la responsabilidad que conlleva tener un hijo/a, a la crianza y a la edad en la que
ésta se asume, pues se piensa que ellas no están preparadas ni física ni
psicológicamente para asumir esta situación, así lo afirma Profamilia, cuando
plantea que “el embarazo en la adolescencia y en general hasta los 19 años es de
alto riesgo para la salud y la vida de la mujer y del feto. Además, tiene
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implicaciones a nivel psicológico, familiar y social. Se considera un embarazo a
temprana edad el que ocurre antes de los 19 años.” 86
A pesar de todas las complicaciones implícitas que trae la maternidad
adolescente, como son: el cambio de la vida, las relaciones familiares,
comentarios de amigos, el buscar el apoyo en una institución que les brinda
protección para ellas y su hijos/as, genera a su vez actitudes de apoyo por parte
de la familia, así lo evidencia el planteamiento de GIMENO Adelina cuando dice
que:
“La familia está llamada a cumplir con una serie de funciones de cuyo
ejercicio depende el desarrollo armónico de ésta. Las funciones de la familia
son entre otras las siguientes: apoyo mutuo entre sus miembros en
momentos de dificultades y en la vida diaria, la crianza de los hijos-as, la
transmisión de valores, normas, actitudes y estrategias para la supervivencia
en un mundo complejo, brindar cariño y afecto, aportar al individuo un
estatus que lo define en la sociedad”.87

Lo anterior le permite a la adolescente adquirir fortalezas y habilidades, para
desempeñar el rol de madre, hija, hermana, amiga y compañera; además la
experiencia vivida de la maternidad les fomenta pautas que transmiten a sus hijos
con el fin de que no se repita su historia de maternidad.
Así como ellas aceptan tener habilidades para asumir la maternidad, también
reconocen que la edad no es la adecuada para quedar embarazadas ya que estas
no eran sus expectativas, “quería tener a mi hijo a los 25 años pero se me
presentó la oportunidad ahora y porque no darme y darle a mi hijo la oportunidad
ahora”, “Yo me asombraba por mis hermanas y decía que quería tener mi primer
bebe a los 23 años por ahí porque era una edad media y ya se tenía más la
posibilidad.” “Yo pensaba tener un hijo hasta los 20, pensaba estudiar y trabajar,
pero no se me ha hecho difícil nada hasta el momento”, pero, surge un sentimiento
de responsabilidad, amor, respeto, cuidado, alegría y ternura, por ese nuevo ser
que depende de ellas y que por tanto les exige una postura y actitud de
afrontamiento de la situación.
Las familias y los funcionarios de la institución, también reconocen que la edad en
que se encuentran las adolescentes no es la adecuada para asumir el embarazo,
por el grado de responsabilidad que conlleva la crianza de los hijos y el significado
de ser madre, “me parece que uno debe estar preparado para tener un hijo, no es
no mas decir "lo voy a tener porque un hijo debe tener mucha responsabilidad no
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me parece para las niñas de ahora.”, “No, ella es buena mamá, pero para estar
preparada no, yo creo que una niña de 12 13 años no esta preparada para ser
mama no lo esta” , “No tienen el 100% es una pelada todavía, sin responsabilidad,
no tiene un trabajo”, “es algo que les queda demasiado grande, pero para ellas
significa una responsabilidad muy grande que las aterra, las atemoriza demasiado
pero para la gran mayoría es casi como jugar con otro niño, es tener como un
muñequito de carne y hueso en sus manos”.
Frente a la categoría de familia, se incluyeron aspectos como características,
antecedentes de maternidad y las relaciones que se presentan.
Respecto a las características de las familias de éstas adolescentes presenta
diferente tipología, entre las cuales se destacan: recompuestas, mono parentales,
nuclear-extensa y con jefatura femenina, las situaciones que influyen en ésta
dinámica familiar son dadas por factores de tensión (violencia intrafamiliar,
lesbianismo, prostitución, alcoholismo y drogadicción), debido al incumplimiento
de los respectivos roles y funciones por parte de los integrantes del núcleo
familiar; en su gran mayoría las familias de las adolescentes pertenecen a estratos
socioeconómicos 1 y 2.
Dentro de los antecedentes de las familias frente a la maternidad a temprana
edad, se observa que las mamás o hermanas mayores de algunas de las
adolescentes también fueron madres adolescentes, por tanto el embarazo para
ellas es normal, como lo dicen en las siguientes afirmaciones: “No tan duro yo
también pase por eso,” “Cuando yo me enteré que ella estaba en embarazo me
acorde de mi, me acorde en seguida llegue a mi pasado”, “mi hermana también
tuvo un bebe a los 15 años, para mi mamá ya era como normal”, “pues la verdad
no dicen nada al respecto , la verdad eso es como normal”, ”ella tenía 15 años
cuando quedó embarazada, mi hermana metió las patas y después Zenaida”,” Yo
no se, porque mi mamá tuvo el primer niño a los 12 años y el otro a los 14”.
Para otras familias el hecho de la maternidad adolescente fue un impedimento
para continuar con sus vidas, así lo expresan algunas: “Que no pensé con la
cabeza porque primero era el estudio y luego conseguir un trabajo estable, ahora
la única que me apoya es mi tía y mi abuela ellas dicen que hay que seguir
luchando y salir adelante con el bebe”. “Ella decía que las chinas metían las patas
y eso era feo y no las dejaba seguir adelante porque ya tenían que ver por un hijo
y ellas en un segundo plano pero ya estaba acostumbrada de todos modos por
mis hermanas lo que ella no quería era que yo también hiciera lo mismo”.
Esta decisión de institucionalización que asume la familia de la adolescente, se
debe a que esta se libera de las cargas económicas que conlleva la manutención
de la adolescente y su hijo/a, puesto que estas familias en su mayoría proceden
de estratos económicos bajos y no cuentan con recursos suficientes para
satisfacer las necesidades básicas de la familia, además a este hecho se une la
historia de vida que ha tenido la familia incluyendo a la adolescente, las cuales
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han sido en muchos casos rechazadas, expuestas a situaciones de vulnerabilidad
tales como: el ejercicio de la prostitución, hurto y consumo de sustancias
psicoactivas como forma de evasión a su realidad y sustento económico, “No
todas la familias las apoyan, la mayoría de familia se alejan de ellas, nos las
reconocen, porque algunas han trabajado en prostitución o porque han quedado
en embarazo con un muchacho que ellas no les gustaba, las rechazan, la mayoría
son solas, hay muy pocas que las familias las ayudan desde el principio hasta el
fin”.
En cuanto a las relaciones se encontró que estas, están establecidas por el
apoyo, la comunicación, el afecto e interacción, al respecto las adolescentes
afirman que se presentan relaciones conflictivas al momento de comentar su
embarazo a su familia, así lo expresan algunas de ellas: “Porque yo le conté a mi
mamá y ella me pego” “Por lo cual ella no me entendió y me golpeo, ella me
cogió del pelo y me voto por las escaleras” ,“ pues la verdad le dio lastima, se
puso a llorar, mis hermanos no me dijeron nada ellos se enteraron por medio de
mi mamá”. En otros casos se denota una gran alegría al momento de la noticia:
“Mi mamá súper bien mi abuela feliz porque quiere conocer a su biznieto mis
hermanitos también se mueren por conocerlo mí hermana dijo que estaba
preocupada, además mi mama también fue madre muy joven y eso en la costa es
normal mi mamá tuvo a mi hermana mayor a los 15 entonces eso es normal en la
vida”. “Si con el apoyo de mi mamá, desde le primer día que ella se entero ella me
apoya, la verdad ella me quería sacar de aquí, ella quiere que yo este con el bebe
en la casa de ella, que yo no me preocupe por las cosas”
A pesar de todas estas situaciones a las cuales se ven expuestas las
adolescentes y la falta de apoyo de la familia, éstas dejan entrever una gran fuerza
interior en ellas que las hace tomar decisiones trascendentes en sus vidas, como
es el hecho de ser madres adolescentes, ante lo cual asumen posturas resilientes
y propositivas ante la vida “salir adelante para darle un futuro a mi bebe para que
no le vaya a faltar nada”, “dejar el pasado atrás para ser mejor madre y ser
responsable”, “no olvidar que el futuro de esas personitas están en nuestras
manos”.
Los funcionarios en cuanto a las relaciones hacen referencia a la responsabilidad
que debe asumir la sociedad, referente a la maternidad adolescente “La sociedad
tiene una responsabilidad grande, nunca en la vida nos preguntamos que le esta
pasando al otro, ahora bien, decirlo es fácil hacerlo es difícil porque cada uno se
ha vuelto asía sus intereses, entonces ve la maternidad adolescente desde otro
punto de vista” , “los agentes socializadores, tienen que abrir los ojos, no tanto en
el control de la natalidad, sino ya en la maternidad a las jóvenes, de cómo ellas
están potenciadas a no repetir la historia, porque las niñas muchas veces piensan
que así les va a pasar lo que le paso a su mamá que tuvo tantos hijos y que así le
va pasar a su hijitas, que ella fue violada de niña, entonces los agentes
socializadores tendrían que estar como desmontando muchos tabú, teorías,
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miedos y abriéndoles unas perspectivas diferentes de que ellas pueden solas”, “la
promoción y la prevención creo que es lo básico, pero también la norma, la toma
de conciencia de lo que representa la maternidad, es un trabajo difícil, pero por lo
menos reflexiones que le quedan a ellas, para que tengan mayor responsabilidad
frente a su vida sexual, sus relaciones de pareja”.
En lo que se refiere a las relaciones de las adolescentes con sus familias y
agentes socializadores, se puede decir que las dinámicas familiares, el contexto
sociofamiliar y la interacción que tenga tanto la adolescente como la familia en la
sociedad, influyen en la maternidad adolescente debido a que estas favorecen o
limitan las posibilidades de desarrollo tanto de la adolescente como de su hijo.
Con base a la categoría proyecto de vida, se tomaron en cuenta las
subcategorias tales como: situación actual (cambios, oportunidades y
expectativas), en el cual uno de los primeros pasos de afrontamiento de la
situación de la maternidad, son los cambios que empieza a experimentar la
adolescente cuando se enfrenta a su realidad como madre, ya que durante el
tiempo de la gestación, ellas aún no asimilaban lo que en realidad conllevaba el
hecho de tener su hijo junto a ellas y cuidar de ellos “cambiar, quitarme ese mal
genio, esa rabia que tengo, cuando quede embarazada me gustaba gritar hablar y
andar sola, ahora me gusta compartir”,“he adquirido mayor madurez, pues tengo
nuevas responsabilidades, he aprendido a valorar más las cosas, porque antes
uno ni sabía como era conseguir las cosas para un hijo”. Luego de tener el niño
deben asumir otras responsabilidades que les exigen dedicación, tiempo,
compromiso y asumirse con madurez en su nuevo rol.
Es fundamental reconocer en las adolescentes sus capacidades y fortalezas para
enfrentar la situación de maternidad, es importante destacar que la adolescente
deja de ser vista como un ser de cambios físicos y reconocida como un sujeto
capaz de afrontar su realidad, asumir cambios, crear nuevas identidades y
repensarse en el futuro propio y de sus hijos/as. “la juventud deja de ser vista
como una etapa de transición únicamente y empieza a ser enfocada más bien
como sujeto histórico que construye su propia identidad cultural”88.
Igualmente se denota una creciente espiritualidad religiosa, que las hace tener en
cuenta en sus expectativas, su fe en Dios, así lo manifiestan: “En nuestro viaje
llevábamos a Dios, porque primero que todo él está en nuestro corazón y es
nuestro compañero”, “Primero que todo llevamos el amor de Dios”, tomando en
cuenta que la Institución es de corte religioso y que dentro de su doctrina se
encuentra la preservación de vida, los valores, el respeto por el otro, el amor por la
maternidad vista como una bendición de Dios.
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Las familias de las adolescentes coinciden con ellas en que a partir de la
maternidad se dan cambios y comportamientos diferentes en ellas, antes y
después del embarazo respecto a lo que soñaban, lo que piensan, las
oportunidades que tenían, las decisiones a las que se enfrentaron, el cambio de
vida que tienen en su nuevo rol como madres, los conflictos que se pueden
presentar y el apoyo, “le cambio muchas cosas, le quito la oportunidad de seguir
estudiando, aunque todavía puede, ahora se le presenta dificultad, porque ya no lo
puede hacer igual que si hubiera estado sola”, “todos los sueños, pero ahora
todos los sueños que tenia, si se puede pone juiciosa lo puede hacer, todo lo que
tenia, ella quería terminar de estudiar, creo que ahora lo esta haciendo, si ella se
pone juiciosa, cuando salga, sigue adelante”, “A cambiado un ciento por ciento, ha
recapacitado como son las cosas porque ha sufrido”.
En relación a sus proyecciones (planes, sueños y deseos), las adolescentes
quieren ofrecerles a sus hijos lo que ellas no han tenido, una de ellas es la
estabilidad emocional, a fin de que sus hijos/as puedan tener una mejor calidad de
vida: “La mejor una buena mamá , que la entienda, no quiero ser una sola mamá ,
sino una amiga que ella confié en mi , me cuente sus cosas , le pueda ayudar en
sus planes”, “Quiero que diga, mi mamá es una trabajadora, mi mamá me quiere
mucho”, “Una mamá diferente a la que yo tuve”, “responsable, ordenada, educada,
darles buena educación y no los quiero maltratar sino educar bien”.
Las adolescentes antes de quedar en embarazo y asumirse como madres, tenían
proyectos, metas, entre ellas continuar o iniciar su estudio, trabajar, ayudar en la
casa: “yo quería trabajar e irme para un país lejos y después de trabajar, traer
muchas cosas y sacar a mi mamá adelante”, “mi proyecto era estudiar
criminalística o en el SENA y hacer unos cursos, ser recepcionista como mi mami
y manejar el computador, estar sentada en un buen puesto”, “terminar el estudio,
quería seguir la carrera de ingeniería de sistemas y pues ayudar a mi mamá y salir
adelante” ,” quería hacer mi carrera de enfermería y conseguir mi príncipe azul,
quería trabajar, ahorrar, comprar mis cosas ayudarle a mi mamá.”
A pesar de su condición de maternidad las adolescentes mantienen sus
proyecciones para el futuro, incluyendo a sus hijos en su proyecto de vida: “los
proyectos que yo tenía los tengo ahorita, terminar el colegio, empezar un curso en
el Sena, estudiar química farmacéutica”, “yo no creo que por mi hija no los haga,
yo creo que antes me dan más ganas”. “todavía se puede, soy muy joven, tengo
toda una vida por delante, porque no podría serlo. En eso proyectos siempre
incluyo a mi hija”, “estar con mi familia meter la niña al jardín y estudiar y salir
adelante con mi hija”.
Se observó que los funcionarios trabajan con ellas en el fortalecimiento de sus
metas, sueños, planes, deseos y expectativas, para que estén preparadas para
afrontar su nueva condición en el momento del egreso de la Institución:
“básicamente ellas han tenido una serie de capacitaciones a nivel laboral, personal
como se espera desde la institución que sean herramientas importantes para que
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estructuren y desarrollen su proyecto de vida”, ”ahora estamos tratando de que las
dos cosas tienen que ir de la mano trabajar y estudiar”.
Así mismo, los funcionarios reconocen que las herramientas que se les brindan en
la institución no son aprovechadas del todo, ya que al salir y enfrentarse a la
realidad encuentran limitaciones y otras formas de vida, que en ocasiones las
obligan a repetir la historia, pero sin descartar que algunas apropian los
conocimientos adquiridos en la Institución, abriéndose campos en la realización de
su proyecto de vida a nivel espiritual, social, económico y emocional: “Son
Contaditas como una muchacha que salió de aquí y vendía dulces en los buses,
después elaboraba bolsitos en cuero y los vendía , saco un CDT y con eso
estudio bachillerato, estudio en la universidad Antonio Nariño, después consiguió
trabajo como auxiliar de enfermería, hace tres años continuo estudiando, ahora
es auxiliar de enfermería en Colsanitas ,y hace tres años ella saco su
apartamento”.
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11. CONCLUSIONES

Para dar cuenta de la pregunta de investigación los imaginarios de maternidad
adolescente desde los sujetos (adolescentes, familias y funcionarios) de la Casa
Maternal Rosa Virginia, que participaron en la investigación se toma como
referencia las diferencias existentes en el momento del embarazo y en la
maternidad en cuanto a actitudes, sentimientos, percepciones y proyecciones.
Dentro de la condición de embarazo las adolescentes determinaron su deseo de
tenerlo y salir adelante con ellos, cierta incertidumbre y temor para dar a conocer
la noticia y tomar la decisión de tenerlo o no, por la situación en que se dio el
embarazo (Abuso sexual, prostitución y compañero permanente), también porque
la edad no es la adecuada ya que cambia sus estilos de vida (educación, trabajo y
diversión). Durante el embarazo se dedican al cuidado de ellas, se acogen y
participan en los programas de capacitación de la institución.
En las familias la condición de embarazo varía de acuerdo al lugar de
procedencia, es así que la aceptación o resistencia del embarazo es determinado
por el contexto cultural y social al cual pertenecen. En los casos presentados
en la investigación esto se nota cuando las familias de las Costa Atlántica el
embarazo y maternidad es aceptada como algo natural y no problemático,
diferente a lo que pasa en la región Andina, donde se prevalece el moralismo.
Tienen una actitud de rechazo y de tristeza porque consideran que no es la edad
adecuada para tener un hijo, algunas no querían que sus hijas repitieran su
historias de vida, además consideraban una carga económica el niño/a y son
consientes que esta situación trunca sus posibilidades de estudio y les impide
continuar con su ciclo vital.
En la institución encuentran que las adolescentes al ingreso presentan una serie
de sentimientos con respect6o a su embarazo como miedo, temor, angustia,
felicidad debido a la reacción que toma la familia en el momento de enterarse del
embarazo, a truncar sus proyectos así mismo expresan que no es la edad
adecuada para asumir un embarazo, por la responsabilidad que conlleva la
crianza y manutención de su hijo, pese a las condiciones en las que se dio el
embarazo (abuso y maltrato), el cual no influyen en la forma como ellas asumen
este.
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Dentro de la condición de maternidad las adolescentes asumen una actitud
negativa y de rechazo por que ellas se dan cuenta de las exigencias del rol
materno respecto a la crianza (educadora, protectora, proveedora de necesidades
básicas del hijo/a). Los sentimientos no varían respecto a la maternidad pero
cambian a un estado de tranquilidad por los principios rectores y el
acompañamiento que les da la institución, otorgándole a ese nuevo ser el
significado “de algo propio” y la conformación de una familia que nunca tuvieron
a partir de ese momento comienzan a elaborar su proyecto de vida, y empiezan a
responder por su hijo y brindarles una mejor calidad de vida.
Las familias terminan aceptando ese nuevo ser como un miembro más del núcleo
familiar, gracias al acompañamiento de la institución, pues en algunas familias
por mas de que quieran apoyarlas desde el principio se encuentran con
situaciones que dificultan dicha colaboración (económica y de vulneración).Las
familias continúan con la idea de que sus hijas no cumplen del todo con las
responsabilidad que les exige sus nietos por la edad.
La institución y de acuerdo al objetivo y principios de esta prevalece y privilegia
el valor de la vida, las acompañan en el cuidado y protección del nuevo ser y
les fortalecen mediante talleres sus proyectos de vida, en los cuales promueven
un acercamiento y apoyo de la familias hacia sus hijas , priorizando en las
adolescentes el rol de madres dentro y fuera de la institución, sin tener en
cuenta en ocasiones la realidad de las adolescentes al egreso.
- Respecto a las actitudes, que las adolescentes, las familias e institución tienen
sobre la maternidad adolescente, se pudo concluir que:
La maternidad no es motivo de frustración o de rechazo ni es vista como
un problema para la mayoría de las madres adolescentes, cuando
expresaron siete (7) de ellas que al momento de saber que estaban
embarazadas se sintieron muy felices y se noto el deseo de querer tenerlo,
aunque esta se diera en un momento no previsto, no es tampoco un suceso
que les impida continuar con sus planes y expectativas, por el contrario es
una motivación para su realización personal, es una fuerza interna que las
impulsa a luchar y continuar viviendo, aunque para una de ellas fue un
suceso inesperado que le trajo una preocupación por la responsabilidad
que conlleva la maternidad, para las familias en un principio la maternidad
es motivo de rechazo, pero posteriormente toman una actitud de aceptación
y de apoyo para la adolescente.
Para la familia y los funcionarios, en forma general, el embarazo
adolescente es visto como un problema, debido a que éste hecho trunca el
desarrollo físico y psicológico, obligándolas a asumir responsabilidades que
no están acordes a la edad, enfrentándolas al nuevo rol de madres con
respecto a la crianza y manutención de sus hijo/as y sus necesidades
personales.
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•

De acuerdo a la actitud tomada por la familia, la adolescente y los
funcionarios se puede decir que lo problemático del embarazo adolescente
no es la concepción del hijo, sino los factores externos ( económicos,
culturales, sociales) e internos (psicológicos) que se presentan, colocando
a la adolescente en una situación de vulnerabilidad debido a que en
algunos casos no cuentan con el apoyo de las familias ni de sus
compañeros, la dificultad al acceso laboral y a la educación entre otros
aspectos.

•

La actitud de las familias y las adolescentes depende del lugar de
procedencia, por las costumbres, tradiciones culturales y normas que se
tienen en las diferentes regiones del país, ya que para el caso de las dos
adolescentes provenientes de la costa atlántica, la maternidad adolescente
es vista de manera natural y por el contrario, las cinco adolescentes y sus
familias de Cundinamarca la maternidad adolescente es vista de manera
moralista.

- En cuanto a los sentimientos que las adolescentes, las familias y la institución
tienen sobre la maternidad adolescente se llegó a las siguientes conclusiones:
•

Las adolescentes presentan sentimientos encontrados respecto a la
maternidad tales como son: felicidad, miedo e incertidumbre, felicidad al
momento de sentir a su hijo, miedo y temor para enfrentar la realidad y
expresar la noticia, e incertidumbre hacia el futuro, en el momento del
egreso de la institución ya que dentro de la institución cuentan con los
recursos para la satisfacción de las necesidades propias y de su hijo.

•

Para las adolescentes la maternidad es una forma de demostración de
afecto, amor y compañía hacia sus hijos; así como una posibilidad de
expresar el vacio tanto afectivo como de protección y compañía que han
vivido a lo largo de sus vidas, por lo tanto el sentido que le otorgan a la
maternidad es de “propiedad” sobre sus hijos, es decir, es la oportunidad
de tener algo propio a quien brindarle todo aquello que a ellas les fue
negado por sus familias.

•

La maternidad es la posibilidad que tienen las adolescentes de reivindicar
en sus hijos las condiciones, calidad de vida, relaciones, expresiones
afectivas, compañía y amor del cual carecieron en sus familias, es una
forma de expresar sus sentimientos y deseos en un tercero.

•

A pesar de las experiencias individuales (abuso sexual, prostitución,
relaciones conflictivas) los sentimientos de las adolescentes entrevistadas,
no son de rechazo hacia su hijo, por el contrario surgen sentimientos de
protección, apego, amor, afecto fortalecido por los programas con los que
cuenta la institución quienes tienen como misión promover el vinculo
afectivo entre madre e hijo/a..
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•

Los sentimientos que surgen en las familias por la maternidad adolescente
son de tristeza, frustración, desilusión porque ven que sus hijas minimizan
las posibilidades de seguir con sus planes, a la vez que sienten que están
repitiendo sus historias de vida de embarazos a temprana edad como se
notó en cinco casos de las adolescentes que participaron voluntariamente
de la investigación.

•

Para los funcionarios, el sentimiento que ellos ven reflejado en las
adolescentes al momento de su embarazo, es de impotencia ya que para
ellos la maternidad adolescente limita el desarrollo de la adolescencia y les
exige un rol para el cual ellas no están preparadas.

-Con respecto a las percepciones que de maternidad adolescente tienen, las
adolescentes, familias y funcionarios se llegó a las siguientes conclusiones.
•

Las percepciones de maternidad que tienen las adolescentes y las familias,
varía de acuerdo a las regiones de donde provienen, para una de ellas, la
de San Fernando Bolívar la idea de maternidad es asumida como algo
fácil, debido a las tradiciones de esa región del país, mientras que para las
adolescentes provenientes de Cundinamarca el embarazo era algo ajeno a
lo que ellas querían ya que ellas expresaban que querían ser madres
después de los veinte años, cuando hubieran alcanzado una estabilidad
laboral y profesional.

•

El significado y el valor que le dan las madres adolescentes a la maternidad
es el de ser mejores madres, brindarle a sus hijos el cuidado que ellos
requieren, pensar primero en los hijos que en ellas, amarlos, respetarlos,
darles educación y brindarles una calidad de vida que satisfaga sus
necesidades.

•

Para las familias y los funcionarios, la maternidad adolescente trae consigo
una serie de responsabilidades que ellas por su corta edad no están en
condiciones de asumirla en su totalidad, debido a que en la etapa que ellas
se encuentran no han madurado algunos comportamientos y no asumen la
magnitud de las exigencias de la maternidad.

•

La edad adecuada para asumir la maternidad, varia para cada personas
según sus vivencias, costumbres, historias de vida y creencias; es el caso
de las adolescentes que no encuentran en su edad un impedimento para
ser madres, por el contrario las familias y los funcionarios, si lo ven como
una dificultad por las responsabilidades que ésta conlleva.

•

Los funcionarios manifiestan que la responsabilidad del embarazo
adolescente corresponde a la sociedad en general, debido a factores como
evolución de la cultura, los problemas sociales, la desintegración familiar,
las falencias en la educación sexual y en la promoción y prevención y la
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invasión de los medios de comunicación que venden la idea de sexo sin
ningún tipo de orientación adecuada.
•

En la actualidad se concibe el embarazo como una problemática social ya
que en algunos casos se da por relaciones esporádicas y por los factores
anteriormente mencionados, dejando la responsabilidad del hijo/a a algunos
miembros de la familia y en épocas anteriores no se percibía de esta
manera debido a que los embarazos se daban dentro de relaciones de
pareja ya establecidas y aprobadas por la sociedad, por otra parte el factor
económico en la actualidad es mas relevante, por los sistemas económicos
establecidos en la sociedad.

-Con respecto a las proyecciones que tienen sobre maternidad adolescente, las
adolescentes, familias y funcionarios se concluyó que:
•

La maternidad es una experiencia individual y particular para cada una de
las adolescentes, mientras para unas de ellas ésta fue una situación
imprevista que no estaba dentro de su proyecto de vida en ese momento,
para otras es una situación que fue buscada y programada como parte de
sus deseos y planes de vida; sin embargo es reconocida por todas ellas
como una situación que le da sentido y reafirma sus deseos de vida, de
lucha y superación diaria.

•

Las madres adolescentes tienen como expectativa cumplir las metas que
tenían previstas antes del embarazo como son seguir estudiando, conseguir
un empleo, y conseguir sus propios bienes, buscando el acompañamiento y
el apoyo de las familias y no necesariamente de su compañero para poder
cumplir con dichas expectativas.

•

Las madres adolescentes a partir del ingreso a la Casa Maternal Rosa
Virginia, elaboran y refuerzan con la ayuda de los programas que brindan la
institución su proyecto de vida, para fortalecer su responsabilidad en el rol
materno y así tener una formación integral del ser humano, así mismo para
la realización de su proyecto de vida, las adolescentes requieren también
del acompañamiento de sus familias, como parte importante del desarrollo
de las relaciones familiares, aunque en algunos casos saben que solo
contaran con el apoyo de las familias mientras permanezcan en la
institución.

•

El embarazo de las adolescentes en la mayoría de los casos no se tenia
planeado, dadas las condiciones en que se presentaron (abuso sexual,
prostitución relaciones de pareja conflictivas).

Es importante resaltar que esta investigación se diferencia de otros estudios
encontrados y relacionados en los antecedentes en cuanto a:
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Esta investigación fue realizada priorizando la esencia del ser , desde sus
actitudes, sentimientos, percepciones y proyecciones a fin de identificar
desde el propio sujeto como viven y sienten su embarazo y maternidad.
Se tiene en cuenta los agentes socializadores (familia e institución) porque
sus aportes hacen parte fundamental del desarrollo integral del
adolescente.
La interculturalidad se retoma en la investigación teniendo en cuenta los
diferentes puntos de vista que sobre embarazo y maternidad adolescente
se tienen en las diferentes regiones de Colombia.
Al realizar esta investigación en una institución de corte religioso se refleja
el ideal de la iglesia de prevalecer la vida, la conformación de la familia y
la priorización de la realización de la mujer como madre.
Las adolescentes que participaron de la investigación asumen su embarazo
y maternidad de forma no traumática a pesar de su situación de
vulnerabilidad y en medida de protección.
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12. RECOMENDACIONES DE LA INVESTIGACION

Para la facultad de Trabajo Social:
•

De acuerdo a las estadísticas de la Encuesta Nacional de Demografía y
Salud (ENDS. 2005), la situación de maternidad en adolescentes en el país
ha aumentado, por lo tanto se recomienda a la facultad de Trabajo Social
de la Universidad de la Salle, indagar mas sobre este tema, además de
tener en cuenta las implicaciones que tiene la maternidad para las
adolescentes en una sociedad donde se problematiza su situación, al no
reconocer sus capacidades, proyecciones y subjetividad.

•

De acuerdo a la vulnerabilidad social (acceso laboral, educación,
desintegración familiar, entre otras) que representa la maternidad en
adolescentes, se hace necesario que la Facultad de Trabajo Social de la
Universidad de la Salle, genere más campos de acción en las instituciones
que requieran del aporte de Trabajo Social, especialmente en la cátedra de
practica profesional.

•

Desde la practica profesional y trabajo de grado se haga seguimiento a la
población adolescente institucionalizada egresada a fin de determinar si
los aportes institucionales han sido útiles para el bienestar y calidad de
vida de la adolescente y su hijo/a.

Para la institución, según su objetivo:
•

Se recomienda a la Casa Maternal Rosa Virginia crear espacios, necesarios
y pertinentes para fortalecer las capacidades y habilidades de las
adolescentes acordes a su edad, para que no solo se reconozcan como
madres, sino que se rescate y trabaje en el ciclo vital en el que se
encuentran “la adolescencia”.

•

Se recomienda a la Institución Casa Maternal Rosa Virginia reconocer y
empoderar a las adolescentes como sujetos de derechos y deberes en lo
que respecta a la salud sexual y reproductiva, con el fin de mejorar la
calidad de vida de ellas y sus familias previniendo nuevos embarazos no
deseados tal como se estipula el Capitulo III, Artículo 18 numeral f, de la
política pública de Juventud 2006-2016.

•

Con el deseo de prevenir la reincidencia de los embarazos de estas
adolescentes, se recomienda realizar un seguimiento eficaz y oportuno, en
el momento del egreso de la adolescente, por un periodo acorde a la
evolución que presente la adolescente y su hijo/a.

101

•

Resignificar y contextualizar el modelo de intervención que se hace a
las adolescentes teniendo en cuenta realmente la condición de
adolescencia y la realidad en el contexto del entorno familiar y social .

Para las instituciones gubernamentales:
•

Se reconoce al Estado la consolidación de políticas de inclusión, de
derechos sexuales y reproductivos y de prevención de la maternidad y
embarazos no deseados, pero para dar cumplimiento de la misma se
requiere más divulgación, promoción y continuidad en sus
implementaciones para que los agentes socializadores difundan y
empoderen a las/los adolescentes sobre sus derechos, deberes y
responsabilidades para disminuir los embarazos a temprana edad.

•

Reforzamiento de programas haciendo énfasis en la responsabilidad
social, la ética del cuidado, el abordaje de lo cognitivo del sujeto y su
construcción de la subjetividad.

Para las familias:
•

La familia debe concientizarse de su papel como educador y primer agente
socializador, reforzando la educación en valores, derechos, deberes y
responsabilidades del ser humano.

•

En cuanto a las pautas de crianza la familia debe establecer y dar
cumplimiento a las normas establecidas dentro de la familia y la sociedad
como son los roles, limites y funciones logrando una comunicación asertiva
que brinde al adolescente un espacio de acompañamiento y apoyo
necesario para su desarrollo humano, generando calidad de vida optima.

•

A partir de la situación de embarazo de la adolescente se recomienda a la
familia comprender y acompañar a la nueva madre en su rol, brindándole
orientación y alternativas que permitan construir una vida digna con su
hijo/a, sin caer en reproches discriminatorios, generando repetición de la
situación de maternidad adolescente.

Para las adolescentes:
•

Se reconoce a las madres adolescentes el valor y fortaleza de decidir y
asumir la maternidad a temprana edad, se recomienda seguir adelante con
sus planes y proyectos de vida en compañía de sus hijos/as, brindándoles
la educación, amor, ternura y acompañamiento necesarios para un buen
desarrollo, previniendo la repetición de sus historias de vida.
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•

Durante el periodo de medida de protección se recomienda a las
adolescentes, aprovechar los espacios y herramientas que la Casa
Maternal Rosa Virginia brinda en educación, acompañamiento e
interacción, útiles en el momento del egreso como medio de subsistencia y
empoderamiento para su vida.
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ANEXO No. 1
UNIVERSIDAD DE LA SALLE- FACULTAD DE TRABAJO SOCIAL
IMAGINARIOS DE MATERNIDAD ADOLESCENTES GESTANTES Y
LACTANTES EN EDADES ENTRE 12 Y 18 DE LA CASA MATERNAL ROSA
VIRGINIA DE FUNZA (CUND)
SEMINARIO TRABAJO DE GRADO
GUIA DE ENTREVISTA A PROFUNDIDAD
Objetivo: Indagar por los imaginarios de maternidad adolescente.
Maternidad
1. ¿Cuál fue tu reacción cuando te enteraste que estabas embarazada?
__________________________________________________________________
2- ¿Que te ha impulsado a tomar la decisión de tener tu hijo/a?
__________________________________________________________________
3. ¿Cuál fue tu mayor temor?
__________________________________________________________________
4. ¿Cómo te sientes en este momento siendo mamá?
__________________________________________________________________
5. ¿Qué ha sido lo más difícil de afrontar en esta experiencia de maternidad?
_________________________________________________________________
6. ¿Qué pensabas antes de ser mamá acerca de la maternidad?
__________________________________________________________________
7. ¿Te gustaría ser mamá nuevamente?
__________________________________________________________________
8. ¿Qué ha significado para ti la experiencia de ser madre adolescente?
__________________________________________________________________
9. ¿Qué crees que piensa tus amigos, la sociedad, la Institución sobre la
maternidad adolescente?
__________________________________________________________________
Familia
1. ¿Cómo se entero tu familia de que estabas embarazada?
__________________________________________________________________
2. ¿Cuál fue la reacción de tu familia al enterarse de tu embarazo?
__________________________________________________________________
3. ¿has contado con el apoyo de tu familia?
__________________________________________________________________
4. ¿Cuál fue o ha sido la persona que mas apoyo te ha brindado?
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5. ¿Cómo ha sido tu relación con tu familia?
__________________________________________________________________
6. ¿Qué significó para tu familia el hecho de que quedaras embarazada?
__________________________________________________________________
7. ¿Qué pensaba tu familia de la maternidad adolescente antes de tu embarazo y
que piensa ahora?
_________________________________________________________________
8. ¿cuentas con el apoyo del padre del bebe?
__________________________________________________________________
Proyecto de Vida
1. ¿Qué cambios ha tenido tu vida a partir del embarazo?
__________________________________________________________________
2. ¿Cuáles eran tus proyectos antes de enterarte del embarazo?
__________________________________________________________________
3. ¿Crees que estos proyectos se pueden llevar a cabo?
__________________________________________________________________
4. ¿Cuáles son tus planes ahora?
__________________________________________________________________
5. ¿Qué crees tú que vas a estar haciendo en 5 años?
__________________________________________________________________
6. ¿Qué oportunidades crees tú que le brinda la sociedad a las madres
adolescentes?
__________________________________________________________________
7. ¿Qué mamá quieres ser con tus hijos?
__________________________________________________________________
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ANEXO No. 2
UNIVERSIDAD DE LA SALLE- FACULTAD DE TRABAJO SOCIAL
IMAGINARIOS DE MATERNIDAD ADOLESCENTES GESTANTES Y
LACTANTES EN EDADES ENTRE 12 Y 18 DE LA CASA MATERNAL ROSA
VIRGINIA DE FUNZA (CUND)
SEMINARIO TRABAJO DE GRADO
GUIA DE ENTREVISTA SEMIESTRUCTURADA

Objetivo: Indagar por los imaginarios de maternidad adolescente que tienen los
funcionarios de la Casa Maternal Rosa Virginia de Funza (Cund).
1. ¿Qué piensa usted sobre la maternidad adolescente y particularmente en la
institución?
__________________________________________________________________
2. ¿Por qué cree usted que cada día hay más casos de madres adolescentes?
_________________________________________________________________
3. ¿Qué cree usted que significa la maternidad para las adolescentes de esta
institución?
__________________________________________________________________
4. ¿Desde su experiencia que implicaciones tiene la maternidad en la vida de
estas adolescentes?
__________________________________________________________________
5. ¿Cuáles son las mayores dificultades que presentan estas adolescentes para
enfrentar la maternidad?
__________________________________________________________________
6. ¿Cuál es la postura que asume la familia de estas adolescentes frente a la
maternidad?
__________________________________________________________________
7. ¿Cuál cree que es la responsabilidad que tiene los agentes socializadores en la
problemática de la maternidad adolescente?
__________________________________________________________________
8. ¿Desde su experiencia cuales cree usted que son las proyecciones que tienen
estas adolescentes cuando salen de la institución?
__________________________________________________________________
9- ¿Que alternativas considera usted que se pueden abordar para los casos de
embarazos no deseados o producto de abuso sexual en estas adolescentes?
__________________________________________________________________
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ANEXO No. 3
UNIVERSIDAD DE LA SALLE- FACULTAD DE TRABAJO SOCIAL
IMAGINARIOS DE MATERNIDAD ADOLESCENTES GESTANTES Y
LACTANTES EN EDADES ENTRE 12 Y 18 DE LA CASA MATERNAL ROSA
VIRGINIA DE FUNZA (CUND)
SEMINARIO TRABAJO DE GRADO
GUIA DE ENTREVISTA SEMIESTRUCTURADA

Objetivo: Visualizar la postura de la familia frente a la condición de maternidad de
la adolescente.
1. ¿Qué piensa usted del embarazo adolescente?
__________________________________________________________________
2. ¿Cual fue su reacción al enterarse que su niña estaba embarazada?
__________________________________________________________________
3. ¿Porque cree usted que cada vez hay mas adolescentes embarazadas?
__________________________________________________________________
4. ¿Qué piensa usted de la situación de maternidad de su hija?
__________________________________________________________________
5. ¿Considera usted que la niña se encuentra preparada para asumir su
maternidad?
__________________________________________________________________
6. ¿Como se siente usted como madre o padre frente al embaraza o maternidad
de su hija?
__________________________________________________________________
7. ¿Qué implicaciones a tenido la situación de embarazo o maternidad al interior
de la familia?
__________________________________________________________________
8. ¿En que cree usted que cambia la vida de su hija con la situación de embarazo
o maternidad adolescente?
__________________________________________________________________
9. ¿Que razones hay para que la niña se encuentre en la casa Maternal Rosa
Virginia?
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ANEXO No. 4
UNIVERSIDAD DE LA SALLE- FACULTAD DE TRABAJO SOCIAL
IMAGINARIOS DE MATERNIDAD DE LAS ADOLESCENTES GESTANTES Y LACTANTES ENTRE 12 Y 18
AÑOS DE LA CASA MATERNAL ROSA VIRGINIA
SEMINARIO TRABAJO DE GRADO
TALLER No. 1

Objetivo
Investigativo
Conocer
las
concepciones y
expectativas
que
tienen
las/los
adolescentes
frente
a
su
condición
de
maternidad
y
paternidad.

Tema

Proyecto de
vida

Objetivo del
taller

Actividades

Identificar las
expectativas y
proyecciones
que tienen las
adolescentes
en el presente y
el futuro

1.Ejercicio
dinámica de
Inteligencia “bingo
del conocimiento”
2.Sensibilización
el “escudo de la
vida”
3. Socialización
de los ejercicios.
4- Trabajo grupal
“el barco”
5- Socialización
de los ejercicios.
6Retroalimentación
del grupo
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Método

Participativo y
lúdico

Recursos

Humanos
Profesionales
en formación de
Trabajo Social y
apoyo del 1
psicólogo.
Materiales
-Hojas blancas
-Esferos
-Pliegos de
papel periódico.
-Marcadores
-Recortes de
periódico o
revistas.
-Colbón

ANEXO No. 5
UNIVERSIDAD DE LA SALLE- FACULTAD DE TRABAJO SOCIAL
IMAGINARIOS DE MATERNIDAD DE LAS ADOLESCENTES GESTANTES Y LACTANTES ENTRE 12 Y 18
AÑOS DE LA CASA MATERNAL ROSA VIRGINIA
SEMINARIO TRABAJO DE GRADO
TALLER No. 2
Objetivo
Investigativo
Conocer
las
concepciones y
expectativas que
tienen
las/los
adolescentes
frente
a
su
condición
de
maternidad
y
paternidad.

Tema

Maternidad
adolescente

Objetivo del
taller

Actividades

1.Ejercicio “el
carrusel “
Indagar sobre
2. Socialización del
concepciones y ejercicio.
expectativas
3sobre maternidad Retroalimentación
adolescente
del grupo
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Método

Participativo y
lúdico

Recursos

Humanos
Profesionales en
formación de
Trabajo Social y
apoyo del 1
psicólogo.
Materiales
-Hojas blancas
-Esferos
-Pliegos de papel
periódico.
-Marcadores
-Recortes de
periódico o
revistas.
-Colbón

ANEXO No. 6
UNIVERSIDAD DE LA SALLE- FACULTAD DE TRABAJO SOCIAL
IMAGINARIOS DE MATERNIDAD DE LAS ADOLESCENTES GESTANTES Y
LACTANTES ENTRE 12 Y 18 AÑOS DE LA CASA MATERNAL ROSA VIRGINIA
SEMINARIO TRABAJO DE GRADO
TALLER No. 3
1-Lugar: Casa maternal Rosa Virginia –Funza (Cundinamarca)
2-Fecha: 01 de Abril 2008 Hora inicio:9:15 am Finalización 10:30 am
3-Participantes N° Mujeres 22
4-Tema: Proyecto de Vida
5-Contenidos Organización del grupo, realización de actividad, socialización
resultado de la actividad, reflexión.
6-Material Pedagógico: Hojas de papel blanco y lapiceros y
revistas.

marcadores,

7-Metodología utilizada: Trabajo Grupal, lúdico.
Objetivo del taller
Identificar las expectativas y proyecciones que tienen las adolescentes en el
presente y el futuro.
Actividades realizadas
Dinámica grupal lúdica y de participación mediante la actividad el barco, el grupo
se dividió en 6 subgrupos con el fin de que cada grupo realizara un barco en el
que realizarían un viaje, para este viaje embarcarían las cosas que considerarían
necesarias para subsistir en el viaje representados en sus sueños, necesidades,
expectativas, creencias, todo lo que consideraran indispensable para el viaje.
Cada subgrupo realizó un barco de forma creativa(a escala y pintados) donde
empezaron a recortar de revistas sus intereses individuales y generales como
comida, celular, agua, piscina, hijos, familias, parejas, frutas, música, portátil,
cámara, bronceador, grupos al margen de la ley, árbol de perfumes.
Al finalizar cada grupo de realizar el barco, ellas tenían que realizar la tercera
parte del ejercicio que era el de llegar a una meta establecida, atravesando una
dificultad (oposición de llegada a la meta que realizaba un subgrupo), esto con el
fin de representar hasta donde somos capaces de realizar lo que queremos,
aunque en el camino se nos presenten miles de dificultades.
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Luego de que cada grupo experimentara lo que era pasar por la dificultad, se
continúo con la socialización de lo que habían realizado.
Grupo 1: En el barco para nuestro viaje llevamos un celular para llamar si
necesitamos, cargador, pistola por si nos robaban, comida, una cama doble,
equipo de sonido, cerveza, parejas, música, muñecos para nuestros hijos, FARC
para que nos defienda, plata, flotador, un árbol de perfumes para oler bien durante
el viaje, además de esto llevábamos amor a Dios, llevamos a nuestras parejas a
nuestras amigas, familias e hijos.
Grupo 2 : En nuestro viaje llevábamos a Dios , porque primero que todo el está
en nuestro corazón y es nuestro compañero, llevamos el amor, a nuestros hijos, la
familia, llevamos la felicidad, comida, paz, música, valores, compañeras, sueños ,
respeto, recreación para los hijos, agua, cuatro compañeros sentimentales,
celular, comida, plata, portátil.
Lo más importante, nuestro sueño es llegar sanas y salvas.
Grupo 3:Primero que todo llevamos el amor de Dios, llevamos la patria
representada con la bandera al viaje sabiduría, el símbolo de paz, unión, amistad,
amor, responsabilidad, equidad, solidaridad, respeto, igualdad, varias personas ya
que no somos racistas, llevamos un líder, que es el que nos va a llevar en el
barco, llevamos amor, llevamos fortaleza.
Nuestros sueños es conocer el mar, pelear contra la guerra para que se acabe,
estar con la familia de cada quien, que la guerra se acabe, tener buen empleo y
tener nuestras propias cosas.
Grupo 4: Nosotras vamos para Santa Marta, vamos en el mar , un viaje en
búsqueda de la felicidad, llevamos el celular como medio de comunicación por si
algo llega a pasar, llevamos protector solar, los huevos para el desayuno,
llevamos la nevera para cuidar el alimento para que no se nos dañe, llevamos
velas por si se nos va la luz, llevamos a nuestros bebes, que están todos jugando,
llevamos a nuestras familias, medicamentos, llevamos un compañero.
Nuestro sueño es salir adelante con nuestros hijos, terminar bachillerato, y viajar
con la familia, salir adelante, con los hijos.
Grupo 5:Nosotras para nuestro viaje llevamos, plata, familia, hijos, Dios, música,
felicidad, cariño, recuerdos bonitos, recreación, amor, llevamos pareja, llevamos a
Carlos, Andrés, llevamos salud, paz, a mi hijo, comida, familia y mucho amor,
sinceridad, ternura, amistad, caricias.
Los sueños es salir adelante con los hijos solas sin ayuda de la familia.
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Grupo 6: Llevamos a nuestra familia, comida, portátil, plata, felicidad, amor,
amistad, paz, implementos de aseo, nuestros hijos, solidaridad, y los sueños son
salir adelante solas.

REFLEXION
Al final de la socialización de los trabajos realizados, las participantes
reflexionaron de acurdo a las exposiciones de cada grupo lo que querían de su
proyección de vida e identificaron cosas no habían tenido en cuenta, además
resaltaron los siguientes aspectos:
-

Me hubiera gustado meter a la familia en el paso por la vida.
Dios siempre nos está apoyando para salir adelante en las dificultades.
Con la voluntad de Dios, siempre vamos a estar con nuestros hijos.
A pesar de las dificultades nosotras compartimos todo dentro de la
institución.
Darnos cuenta de que estamos en la institución compartiendo día y noche y
que por lo tanto deberíamos compartir más cosas,
Lo primordial en nuestras vidas son los hijos, la familia y lo que queremos
tener.
Nos dimos cuenta que podemos trabajar unidas.
El celular no sirve porque si vamos con lo que queremos, para que nos
vamos a comunicar.
Podemos salir adelante y trabajar juntas.
Aprendí que para todas las dificultades podemos salir adelante y pasar la
vida.
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ANEXO No. 7
UNIVERSIDAD DE LA SALLE- FACULTAD DE TRABAJO SOCIAL
IMAGINARIOS DE MATERNIDAD ADOLESCENTES GESTANTES Y
LACTANTES EN EDADES ENTRE 12 Y 18 DE LA CASA MATERNAL ROSA
VIRGINIA DE FUNZA (CUND)
SEMINARIO TRABAJO DE GRADO
ENTREVISTA A PROFUNDIDAD
Objetivo: Indagar por los imaginarios de maternidad adolescente.
Maternidad
1. ¿Cuál fue tu reacción cuando te enteraste que estabas embarazada?
Me puse feliz porque quería tener el hijo, tenía un año de vivir con el papá de la
niña, y tenía quince cuando me fui a vivir con el y dieciséis cuando quede
embarazada.
2- ¿Que te ha impulsado a tomar la decisión de tener tu hijo/a?
Si yo la quería tener, porque yo quería salir embarazada, porque me unía más a
él.
3. ¿Cuál fue tu mayor temor?
No poder sacar adelante a mi hija, él no la quería y el día que le dije que estaba
embarazada me dijo que abortara y que con eso salía del problema.
4. ¿Cómo te sientes en este momento siendo mamá?
Se me hace fácil por lo que estoy en la casa y tocaría mirar por fuera, ya que
cuando él me dejo todo cambio por eso estoy acá.
5. ¿Qué ha sido lo más difícil de afrontar en esta experiencia de maternidad?
A mí no se me ha hecho difícil nada porque no estoy trabajando, tengo todo el
tiempo para mí y para mi hija, porque si fuera que estuviera trabajando dejo a mi
hija ella me necesita y yo la necesito.
6. ¿Qué pensabas antes de ser mamá acerca de la maternidad?
Que nunca me iba a casar todo me salió al contrario y me enrede con un hombre
que no me convenía porque me enamore de un hombre mientras fui niña nunca
supe lo que fue un apoyo, mis estudios los pagaba yo por mi cuenta porque
cuando niña me toco hacer todo por mi cuenta, mi mamá me dejo cuando tenía
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año y medio, y la conocí hasta que tuve doce años, mi abuelo fue el que me crio y
me dijo que tenía que aprender a ser responsable, que mis cosas por mi cuenta y
yo lo hacia
7. ¿Te gustaría ser mamá nuevamente?
No porque ahora mismo estoy sola con la responsabilidad que tengo con mi hija,
esperar a ver si consigo una mejor persona que me ayude, viva con migo y se
haga responsable de mi hija, que me respete y respete a mi hija.
8. ¿Qué ha significado para ti la experiencia de ser madre adolescente?
Estudiar no porque estoy estudiando, he dejado de ir a cine bailar, pero eso más
bien no me importa.
9. ¿Qué crees que piensa tus amigos, la sociedad, la Institución sobre la
maternidad adolescente?
Que por andar buscando marido, por cabeza loca hay fue que me paso, en la
institución nos tratan de mala madre, pero podemos cometer errores ya que no
tenemos experiencia y nos dicen que no somos adecuadas para criar a los hijos, y
nos dicen que nos va a llevar a la cárcel porque se presentan conflictos con las
demás compañeras, y nos dicen que no somos madres aptas para los hijos
“indias”
Familia
1. ¿Cómo se entero tú familia que estabas embarazada?
Yo estaba en barranquilla y llame a mí mamá.
Y ella que te dijo?
Yo la conocí cuando tenía 12 años, yo fui al pueblo donde ella vivía el papá de ella
me llevo, yo me quede viviendo con ella desde entonces, y estaba estudiando y
yo un día se la monte a mi abuelo, que yo quería conocer a mi mamá, que yo
quería conocer a mí mamá, tenía 11,12 años más o menos y el me dijo que me
iba a llevar, entonces el me llevo y yo conocí a mi mamá desde entonces yo
empecé a vivir con mi mamá, nos paso el tiempo, nos vinimos a vivir en un pueblo
llamado San Juan Magdalena, ahí conoci al papá de mi hija, nos hicimos novios,
tuve un problema con mi mamá, ella me saco la ropa, que entonces me quedara
con él y me quede con él.
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Me toco quedarme con él, desde entonces pasaron dos años y dos años pepúes
de estar de estar viviendo con él yo quede embarazada.
¿Y entonces que te dijo tú mamá?
Pues yo la llame y me dijo pues bueno yo se lo dije a usted, cuenta conmigo, pero
yo a usted se lo advertí.
¿Y cuentas tú con ella para todo?
Si inclusive ella hoy me llamo. y me dijo que no va a poder venir este domingo ni
el otro porque le ha tocado de ahí al trabajo irse para la casa de la patrona a
trabajarle unos días mientras que buscan una empleada entonces a ver si el
domingo viene mi hermana.
¿Desde ese momento has contado con el apoyo de tu familia?
A pesar de que por cabecidura mi mamá me ha dado mucho la espalda pero ella
ha estado ahí con migo.
Ose que cuentas con el apoyo de tu mamá, hermana, hermano?
Solo con el de mi mamá y mi hermano.
Quien a sido la persona que más te ha brindado apoyo, compañía?
Mi mamá
2. ¿Cómo ha sido la relación con tú familia?
Bien, hay más o menos digamos que chueca.
Porque chueca?
Porque digamos que ella siempre me ayuda y yo le doy la espalda y ella vuelve y
me ayuda y yo de cabeza loca vuelvo y le doy la espalda.
¿En qué sentido le da la espalda?
Supuestamente que por estar enamorada del papá de mi hijo, incluso supe de él
hoy, me dijo que se devolvió del pueblo para acá para Bogotá y que está
trabajando, que el me va a venir a sacar de acá, como dicen por allá por la costa
“jura y come mocos que yo me voy a ir con él”
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¿Ósea que ella es brava contigo porque tu estas con él, ose que tu lo quieres
todavía?
Si más que todo por mi hija por que ni el ni yo nos criamos como su papá, el le
decía a le que cambiáramos la torta sí, que no fuera lo mismo que la niña tuviera
su mamá y su papá juntos, pero las cosas no se dieron.
3. ¿Qué significo para tú familia el hecho de que quedaras embarazada?
No eso ya era para mi mamá como normal, que ella lo único que me dijo, fue yo
se lo dije, tarde que temprano usted iba a salir embarazada.
¿Tú no te cuidabas, usabas algún método para planificar?
Dos años y nunca nada, después de dos años fue que quede embarazada.
4. ¿Qué pensaba tu familia de la maternidad?
Yo no se porque mi mamá tuvo el primer niño a los 12 años y el otro a los 14,
ellos se murieron
¿Pero ella que te decía?
Ella me decía que ella sufrió mucho cuando perdió el primer bebe, que a pesar de
que era una niña, que el día que tuvo el bebe, ella todavía ni sabia por donde iba a
salir el bebe, de la inocencia que ella tenía.
¿Y ella que piensa ahora que te ve a ti como repitiendo la historia?
Pues ella me dice que yo no he criado bien a la niña, que disque porque cuando
yo tenía ocho meses, yo ya caminaba y corría y que tenía mucho vocabulario.
Pero yo le digo a ella que los organismos no son iguales.
¿En este momento tu quisieras contar con el apoyo del papá de la bebe?
Sí, porque sería como una ayuda, porque yo se que yo saliendo de acá de Rosa
Virginia, yo voy a ponerme a trabajar, si, lo poco o lo mucho que yo gane va hacer
para mi hoja, entonces un poquito más seria bueno, ose una colaboración
económica, para yo, no tanto seguir viviendo con el o nada y que el vea a su hija.
si.
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¿Que piensas de que estés aquí en la casa?
No pienso que conseguir trabajo sea difícil, pero lo que yo ganaría no sería
mucho, sino seria un mínimo porque es que yo no tengo un 11 de bachillerato
encima si me entiende, entonces es lo que pasa. Eso hoy ya uno tiene que ser
bachillerato para lavar platos. Ya me siento aburrida aquí.
¿Cuánto llevas?
Voy para tres meses
Proyecto de vida
1. ¿Qué cambios a tenido tu vida después de ser mamá?
Yo quería trabajar, estudiar, estar en la universidad, abrir una cuenta de ahorros, y
después si tener mi bebe.
2. ¿Tú crees que esos proyectos que tú tenías se pueden llevar a cabo en el
tiempo?
Claro, porque no?, todavía se puede, soy muy joven. Tengo toda una vida por
delante, porque no podría serlo.
En eso proyectos siempre incluyo a mi hija, si pudiera conseguir trabajo y llevarla
para el trabajo lo haría, es que sería algo maravilloso.
3. ¿Cuáles son tus planes ahora?
Bueno primero que todo salir de acá, hablar con mi tía Teresa. Ella vive en el
Tintal, ella tiene una casa, ahora poco le salió una de esa de interés, ella me va a
cuidar la niña esos son los planes, yo voy a trabajar en maxi abastos, es que mi
puesto esta apartado, porque es que la patrona de mi mamá, va hacer mi misma
patrona, mi mamá trabajo casi una año en la casa de ella y ahora está trabajando
aquí en maxi abastos.
¿Tu cuando sales de acá?
Pues mi psicóloga me dice que yo no me demoro mucho acá, porque yo tengo
harto apoyo, las niñas que se quedan acá son las que no tiene apoyo.
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4. ¿Qué crees o como te vez dentro de cinco años?
Con dinero ahorrado, mi hija ya tiene 5 años, en una guardería, pues yo estaría
trabajando, reuniendo como para mandara hacer mi casa. Si yo quiero tener mi
casa a si sea de barro y de palo, pero tener mi casita, donde nadie me moleste,
que nadie moleste a mi hija. Como mi mamá, mi mamá con tres millones de
pesos mando a hacer una casa, ella vive aquí en italcol.
5. ¿Cómo crees tú que la sociedad apoya a las madres adolescentes?
Pues uno tiene muchos beneficios, uno madre soltera, cabeza de familia tiene
muchos beneficios, porque primero que todo el bienestar familiar lo apoya mucho
a uno, por lo que uno es menor de edad y claro que buscar un trabajo asi solo es
muy difícil, por lo que uno es menor de edad y los dueños del negocio se meten en
problemas, por la ley.
6. ¿Qué mamá quiere ser con tu hija?
Una mamá diferente a la que yo tuve, aunque yo no estoy brava porque, yo no me
siento, como sería triste porque yo no me crie con mi mamá, para mí me da igual
pero sin embargo yo quiero mucho mi mamá, yo a mi mamá la amo mucho.
He tratado lo imposible por portarme bien, porque si uno se porta mal le mandan
reportes al bienestar familiar y el mismo bienestar le mandan los niños para
protección, se los quitan a uno.
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ANEXO No. 8
UNIVERSIDAD DE LA SALLE- FACULTAD DE TRABAJO SOCIAL
IMAGINARIOS DE MATERNIDAD ADOLESCENTES GESTANTES Y
LACTANTES EN EDADES ENTRE 12 Y 18 DE LA CASA MATERNAL ROSA
VIRGINIA DE FUNZA (CUND)
SEMINARIO TRABAJO DE GRADO
ENTREVISTA SEMIESTRUCTURADA
Objetivo: Visualizar la postura de la familia frente a la condición de maternidad de
la adolescente.
1. ¿Qué piensa usted del embarazo adolescente?
Es un fenómeno, porque imagínese, yo vengo de este mismo sistema, yo también
cruce por este fenómeno, a los 16 años tuve mi primer hijo y fui duro para mi, fue
peor porque yo quede sola, sin el padre de mis hijos , mi madre murió, y quede
con dos hijos dando bandera para arriba y para abajo entonces es un problema
tan grave, que la adolescente que viene mas atrás debería reflexionar y escuchar
a los padres y darse cuenta de que uno debe pensar escuchar los consejos de a
papa, de la mama, verse en esa situación que paso la mamá para no caer en el
mismo error, porque traer un hijo al mundo en esa forma. mi hija era una de las
que decía, yo cuando comenzó con el muchacho que tenia yo le decía cuídese
cuídese, y siempre , yo no salgo embarazada, que yo no voy a tener hijo nunca
para que me voy a cuidar, o me decía que si se estaba cuidando, cuídese que en
cualquier momento queda embarazada, yo quiero tener una hija, y mira donde
quedo todas las ganas de o tener una hija, mira el problemita, si ella me hubiera
hecho caso, cuando yo le decía a lo que se metió cuidase, hoy en dia no estaría
pasando esto, estuviera haciendo otras cosas, viviendo otras cosas, y no estaría
en este parque.
2. ¿Cual fue su reacción al enterarse que su niña estaba embarazada?
Cuando y e entere que ella estaba en embarazado me acorde de mi, me acorde
en seguida llegue a mi pasado, y dije a dios mío, si y mas sabiendo la posición
del marido que se gastaba, pobrecita, aquí no hay nada mas que hacer, entonces
le dije siga adelante aquí, vamos a ver que nos trae la vida.
-

Luego que dijo el papá
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Dios mío ahí esta ella de testigo, que lo puede decir llorando mami, la insultaba, le
decía que iba a meter una patada para hacerla botar ese muchacho, que a iba
hacer abortar como una perra. Que era lo que le decía
3. ¿Porque cree usted que cada vez hay mas adolescentes embarazadas?
Una parte yo digo por terquedad del adolescente, porque si fuera por falta de
consejo, yo digo que la hija mía no hubiera quedado embarazada porque consejo
que lo que yo le di. Pero ella quedo embarazada fue por terquedad.
4. ¿Qué piensa usted de la situación de maternidad de su hija?
Una madre muy querida, porque eso noto con su hija, para que, pero como le digo
también a veces tanta emoción, a la pobre yenni me la estripa, a veces también el
hermano le dice, Adriana no agarre así a la niña, no le haga así, pero ella es así,
apasionada, ella es muy querida con su hija.
5. ¿Considera usted que la niña se encuentra preparada para asumir su
maternidad?
Comprendo que en este momento, la verdad es que, no le daría a penas un 50%
de la capacidad que tiene, no el 100%, porque no tienen el 100% porque no es
una pelada todavía responsable, no tiene un trabajo, sea hacerse la
responsabilidad de echar los hijos al mundo o traerlos al mundo y ser
responsable con sus hijos es sentirse capacitado para toda esa responsabilidad,
reventar por donde sea, hacer uno lo que sea, y ella no esta capacitada un
100%, porque?, porque ella para hacerlo tienen que estar bajo mi apoyo yo se
que es así, para poderlo conseguir el otro 50% se lo tengo que dar yo. En el
momento todavía no, porque ella en realidad todavía no sabe la verdadera
responsabilidad de los hijos,
6. ¿Como se siente usted como madre o padre frente al embarazo o
maternidad de su hija?
Me siento muy contenta, mi primera nieta, yo estoy muy joven, al principio no le
voy a echar mentiras, pero al principio me vi tan joven porque se que a buscar una
hija a estas alturas, o sea yo lo sentí, ahora muy contenta, es mi nieta y la quiero
como la quiero a ella , entonces pues a luchar , por que yo digo que tengo que
luchar con ella y sin ella, ahora siento que lo que le pase a ella es como si me
pasara a mi.
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7. ¿Qué implicaciones a tenido la situación de embarazo o maternidad al
interior de la familia?
Porque por ejemplo, yo me vine a trabajar acá, con la responsabilidad, yo estoy
pagando una casa, u hogar que va hacer para ellos y luchando y la cuestión de
ella a ver traído esa niña al mundo me quito muchas cosas, ya tuve que hacer
gastos, ya tuve, deje de hacer lo que estaba haciendo por gastar aquí, aunque, yo
le digo que si y no hubiera gastado en ti, si yo no hubiera estado pendiente en ti,
ya mi casa estaría mucho mas adelantada, pero bueno hay que hacerlo porque es
lo que toca .
8. ¿En que cree usted que cambia la vida de su hija con la situación de
embarazo o maternidad adolescente?
Le cambio muchas cosas, le cambio, la oportunidad de seguir estudiando, le quito
la oportunidad de , aunque todavía puede, pero a dificultad, ahora se le presenta
dificultad , porque ahora ya no puede hacer igual que si hubiera estado sola,
porque ella bien o mal así y le ayude, cuando salga de aquí igual yo tengo que
hacer que ella se sienta que tienen una responsabilidad con su hija, y que tienen
que trabajar porque tienen unos gastos para su hija, entonces ella no va ha estar
sola, ya tiene que gastar ya tienen porque tienen una responsabilidad que es de
ella, así yo le ayude, es de ella.
9. ¿Que razones hay para que la niña se encuentre en la casa Maternal Rosa
Virginia?
Porque el marido que tenia, cuando yo la traje de allá de la costa, me la traje con
la condición de que no iba a vivir con el, me la traje con todos esos propósitos, acá
llego, él se vino y dijo me lloro y me dijo que él iba a cambiar por que el le había
dicho, yo le die el no va a cambiar nunca, no porque si mami si usted no me deja ,
entonces yo le dije usted toma la ultima decisión, si usted se quiere quedar con el,
y si se quiere ir conmigo sigue conmigo, usted toma la ultima decisión, yo no le
voy a decir si si ni no, yo me quedo , usted misma se tendrá que dar cuenta que
esa no es la persona que usted, tienen al lado, que quiere esperar que la mate, a
la final se quedo con el la maltrato toda, que fue cuando llego y donde esta aquí.
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ANEXO No. 9
UNIVERSIDAD DE LA SALLE- FACULTAD DE TRABAJO SOCIAL
IMAGINARIOS DE MATERNIDAD ADOLESCENTES GESTANTES Y
LACTANTES EN EDADES ENTRE 12 Y 18 DE LA CASA MATERNAL ROSA
VIRGINIA DE FUNZA (CUND)
SEMINARIO TRABAJO DE GRADO
ENTREVISTA SEMIESTRUCTURADA
Objetivo: Indagar por los imaginarios de maternidad adolescente que tienen los
funcionarios de la Casa Maternal Rosa Virginia de Funza (Cund).
Luis Carlos España –Medico cirujano-Bioenergética
1. ¿Qué piensa usted sobre la maternidad adolescente y particularmente en
la institución?
A mí me parece que hay que mirarlo desde diferentes puntos de vista, es un
fenómeno básicamente generado por unos determinantes sociales, por una
historia social, por una evolución de la cultura o la sociedad basada en
determinantes incluidos sobre todo de tipo económico, que lógicamente modifica
muchos comportamientos en general en todos los grupos de edad y de todos los
grupos de población, pero lógicamente con mayor incidencia en los grupos de
población, creando una serie de cambios en actitud y comportamiento,
lógicamente generando fenómenos de esta tipo.
Al igual que hay bien fenómenos de infecciones virales, infecciones adquiridas por
transmisión sexual por ejemplo que también considero inciden en este tema la
proliferación del embarazo en la adolescencia es un fenómeno de todas manera
no me parece un fenómeno, a pesar de que sea natural desde el punto de vista
que la sociedad está arrojando a su gente y sobre todo a un grupo de población
que la mayoría son grupos de población con escasos recursos , con bajas
condiciones de vida, además es un fenómeno de riesgo para el ser humano sobre
todo para el ser humano con problemas, para la sociedad en general también
implicando múltiples efectos que se pueden hablar como un circulo vicioso, a
veces el capitalismo crea muchas diferencias, bueno de modo económico crea
muchas diferencias sociales, las cuales suponen que el capitalismo genere un
cultura de consumo y mas fenómenos que van a llevar al caos y lógicamente se
vuelve un circulo vicioso en la pobreza, o las condiciones pobres de vida en salud ,
yo veo que es un fenómeno de tipo social bastante, que me parece de cuidado.
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Tremendamente se ha masificado se ha vuelto muy amplio en frecuencia y en
volumen y otro es porque generalmente los embarazos de abuelos fueron a edad
temprana, pero no tan temprana, si hablamos de edades de 13, 14 hacia abajo
podemos decir que eran cosas muy esporádicas ,casos muy esporádicos y es que
a eso van ligados como muchos fenómenos ,muchas cosa que hoy en día , la
misma actividad fisiológica, por que el consumo, yo soy especialista en medicina
biológica, uno mira otros determinantes en la historia de la evolución biológica del
ser humano, ligadas a esos comportamientos sociales y a la vez esos generan
fenómenos biológicos que conllevan un fenómeno mental o emocional y eso
genera una actitud social ,que genera en la cultura y ese a la vez es un generador
social, que genera otros fenómenos que conllevan otros determinantes, es este
caso por ejemplo vivimos en una época de edad temprana de madurez que del
desarrollo, desarrollo sexual secundario y lo vivimos con los niños y con las niñas,
entonces eso está ligado a muchas cosas por ejemplo una historia de consumo,
son los alimentos que consumimos desde pequeños, entonces un niño desde el
primer año de vida está recibiendo leche de vaca, la cual hoy en día sufre una
homogenización, ya que es pasteurizada, controlado medio, medio las bacterias y
pare de contar, por ejemplo las vacas se inyectan ,vemos que la leche materna
es un producto de un embarazo, es un es un producto de un trabajo hormonal del
animal mamífero ,entonces en la mujer es también un producto de un trabajo,
entonces hacen hoy en día lo recibamos de otro animal, que es la vaca, que llevan
más estimulantes entonces los niños desde chiquitos conlleva a estimular
infecciones y eso trae una serie de fenómenos incluso desde el punto de vista a
nivel del sistema nervioso central, la parte del sistema anímica, en la parte
emocional eso va creando una estimulación, entonces va ligado a otras cosa que
yo ligo a la sociedad de consumo, entonces los encuentros de chicos y chica a
temprana edad bajo una cultura de la relación, un conocimiento como tal de las
relaciones sexuales, que no es tan problemático por lo abierto, sino que no se
asume como una verdadera educación sexual cierto, en eso momento entonces
no hay una forma de verlo, la apertura en eso es buena, pero también hay que
saberla dirigir, porque sino eso provoco una apertura mental ligada a una apertura
emocional y esos espacios que hoy en día de tan poco control a nivel familia, si
porque los padres trabajan juntos entonces ya no hay nadie que se encargue
entonces los chicos van buscando sus espacios, sus relaciones en otros medios,
con sus amigos y a partir de ahí con el conocimiento de las cosas se van dando
unos fenómenos, que promuevan esas acciones o desde la relación mínima de
tener más amigos , de empanzar a pensar en una pareja o llegar al termino de la
relación que depende mucho de los niveles culturales, me parece a mí, porque en
cierto nivel puede que suceden de los embarazos a temprana pero no tan
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frecuente como sucede por estos lados donde suceden con el amiguito, por
abuso, por el novio, o bajo los efectos del alcohol o de la droga.
2. ¿Por qué cree usted que cada día hay más casos de madres
adolescentes?
Si hay otros de pronto no tan negativos, la evolución en los términos de apertura
cultural viéndolo por ese lado hace que allá una información, aumento en esta en
el sentido de consumo y en el sentido de información desde el punto de visa de lo
sexual, si, pienso que en eso de pronto no hay como los espacios que tenga, las
personas para poder como direccionar eso, o por lo menos orientarlos, que pueda
como darse esa situación, cuando hablaba yo de que los chico se desarrollaban y
se maduraban más rápido, pues lógicamente el desarrollo también es en los
óvulos y eso hace que pueden ocurrir a los 9 o 10 años, entonces no hay que
extrañar fenómenos de ese tipo además los fenómenos que se han dado no son
solo fenómeno de embarazo adolescente sino cualquier tipo de actividad sexual,
entonces ya es abierto el abuso a menores ya es abierto las relaciones entre
chicos del mismo sexo ,los adultos ya pueden comprar los servicios de los chicos,
se ha vuelto como más abierta la cosa, antes era a escondidas y muy moralmente
criticado por eso desde el consumo se ha abierto eso, entonces hay una idea de
libertad dada por el consumo que es la idea de que yo hago lo que quiera y entre
lo que quiero también está mi vida sexual , lo que a mí se me antoje hacer desde
lo sexual.
Planificación familiar que también tiene su historia, bueno y hoy en día porque
abogan tanto por este tema, incluso por la legalidad del aborto yo pienso que en
el trasfondo no un una buena intencionalidad de pensar en eso, sino que el
fenómeno de gasto que está llevando esto es cosa barbará, desde el mismo
punto de vista demográfico, entonces el capitalismo está viendo que hay
fenómenos que se vuelven un circulo vicioso fenómenos de distanciamiento que
crean una brecha entre grupos de población unos con condiciones de vida
mejores otros no, que han llevado que abra la brecha pero a la vez ese
ordenamiento va a provocar fenómenos que le van a costar un empleo a las
instituciones que favorecen este tema, como vemos las instituciones maneja
básicamente lo que pueda manejar un sistema económico, ose las instituciones
trabajan para tener un sistema económico imperante, pero ese sistema económico
imperante es el que crea condiciones de vida desiguales y si hay una demografía
amplia desde ahí se da el problema y fuera de eso todos los problemas que trae
eso al fenómeno de salud por ejemplo, es población para darle más vivienda, para
darle más servicios, darle más servicio de salud, entonces planifiquemos y desde
allí la campaña de salud, en los grupos más alto de pronto hay una consciencia
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mas clara digamos de lo que implica el embarazo, si se dan son muy bajos, y si
sedan se da el fenómeno oculto del aborto por ejemplo, pero también uno mira a
partir de determinada edad el uso de los métodos de planificación a los 13 y ahí
hay sobre todo un mayor consumo de hormonas, entonces hay un fenómeno
distanciado porque los métodos que son así ,digamos no se brindan a la
población de más alto riesgo y que pueda tener más alto riesgo de embarazarse,
no hay preservativos todo el tiempo para que se esté dando, un preservativo vale
entre $4000 y $5000 y ese precio para una china que no le dan ni $500 para las
onces es como tenas. Cuantos tiene acceso al régimen contributivo, casi todos
sisben y en el sisben no hay programas de este tipo.
Estas chinas desde los 7, 9 años han tenido que asumir las labores del hogar,
cuidando los hermanitos llevándolos al colegio y en ese trajín les a tocado
mediarse digamos con tipos de personas , información que gira alrededor, porque
las mayoría de chicas tiene historia de abuso, teniendo en cuenta que si hay 20
chicas 10 han sido abusadas, han sido embarazadas por abuso, otras con los
novios, otros chinos hasta menores que ellos que andan en el mismo cuento de
desinformación volando, no estudiando.
3. ¿Qué cree usted que significa la maternidad para las adolescentes de esta
institución?

Yo creo que significa, para mi yo no soy mujer, pero he tratado de acercarme a
esa sensibilidad para saber como actuar en ella, como lo que hago y desde ser
humano y por las mujeres por las que estoy rodeada, sigue siendo como un hecho
especial, que se siente, se percibe incluso desde el punto de vista desde el instinto
que está intrínseco y que definitivamente genera otras serie de energías, otros
cambios a nivel mental digámoslo así, emocional que cambia la dinámica,
entonces a pesar de que allá sucedido el hecho en las circunstancias en las han
sucedido, me parece que la esencia de ese fenómeno lo alcanzan a vivir y lo
alcanzan a dar, el hecho de sentir que crece un ser dentro de ellos, me parece
que es algo que les propone un choque fuerte deseo de si, un deseo de que eso
que se da ahí necesita ser cuidado por ellas, hay como una intuición maternal, que
se despierta una intuición de protección ante ese ser, que me parecen que son
fenómenos que ocurren así, que uno nos los alcanza a comprender a pesar de
que están ahí y que por lo que los comprendemos.
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4. ¿Desde su experiencia que implicaciones tiene la maternidad en la vida de
estas adolescentes?
Bastante fuertes creo que una adolescente gestantes entra en un casi chok, en
otro mundo, en un mundo de conflicto, que definitivamente la pone como quieta la
deja perpleja, su vida cambia por completo
5. ¿Cuáles son las mayores dificultades que presentan estas adolescentes
para enfrentar la maternidad?
Es que se da en la adolescencia, el termino, el concepto, la etapa como tal, es un
fenómeno que lleva muchos más determinantes permanentes de riesgo, para la
calidad de vida del ser humano, digamos en este caso que va hacer el binomio
madre- hijo, no solo para la embarazada que tiene un cambio determinante en el
proceso de su vida, sino también la forma en que lo asume y también
lógicamente para el fruto que en la sociedad tiene ciertas implicaciones, y un rol
materno, que no es un rol de la adolescencia, pero se dan hoy en día un conjunto
de fenómenos variados y diversos que hacen que el hecho de la maternidad, se
empiece a tocar o a ver entre ellos, sin saber si se está preparado así se tenga
conocimiento ,está el hecho de tener que asumirse como mamá, los cambios
físicos , psicológicos, el miedo a afrontar todo lo que se les viene, pero sobre todo
sus proyecciones se vuelven mínimas a mirar cómo puedo sobrevivir, para darle a
mi hijo, como lo voy a ser y cuando salga aquí que.
6. ¿Cuál es la postura que asume la familia de estas adolescentes frente a la
maternidad?
La verdad yo casi no he trabajado con ella, pero si se nota el hecho de que las
familias lo que le importa al principio es la parte económica, es una boca más que
alimentar, entonces si piensan en un apoyo para sus hijas les comienzan a colocar
condiciones desde que están aquí en medidas de protección, condiciones como,
cuando salga de acá, se tiene que poner a trabajar, o tiene que trabajar con
nosotros., o incuso en la parte de estudios, les exigen como mínimo que estudian
que salgan de aquí así sea con su primaria. Es duro ver como por cumplir con los
requisitos exigidos por el ICBF, hay que tomar decisiones casi que arreglarles la
vida a ellas en un tiempo muy corto y es ahí que ellas tiene que ir y reintegrarse
con una familia que nos las apoya por la carga que esta significa, con la persona
que las embarazo en el caso de su pareja, o el que abuso de ella; en otros casos
terminan otorgando esa responsabilidad a los abuelos.
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7. ¿Cuál cree que es la responsabilidad que tienen los agentes
socializadores en la problemática de la maternidad adolescente?
Hay que pensar que una chica no se imagina todo lo que viene o todo lo que se
le va a venir alrededor y se empiezan a mirar varias cosas, cuando están acá se
miran muchas cosa hay chicas, por ejemplo que no aceptan definitivamente su rol
y es que no tienen por qué hacerlo entonces es algo que demanda
responsabilidad, yo creo que es despertar un sentido para el cual no se está
preparado todavía asumir, entonces es difícil como exigirle a alguien vea usted ya
tiene un hijo, vuélvase responsable que vea que un hijo, es su vida a mi me
parece que debíamos avanzar mucho en eso, para lograr llegar a concientizar
sobre ese fenómeno, es trabajar por eso y partir por la educación y sobre todo por
la educación sexual.
8. ¿Desde su experiencia cuales cree usted que son las proyecciones que
tienen estas adolescentes cuando salen de la institución?
A esa edad que todavía sigue teniendo ideales, que de alguna manera los sigue
teniendo, que a ase nivel los ideales no son tantos como los pudimos tener tu y yo
por ejemplo de estudiar determinada cosa, el ideal de ellos es llegar a ser el mejor
bailarín del barrio o llegar a tener un carro, si creo que exagero y con todo respeto
creo que hay como una serie de expectativas muy diferentes en esa serie de
cosas, yo pienso que del fenómeno social también hay una forma como
desarraigada de poder llegar a esas aspiraciones. Claro esta que ya con la
responsabilidad de sus hijos sus aspiraciones se convierten en su diario vivir, me
explico lo que yo logre o alcance a hacer para sobrevivir, poder tener lo necesario
e indispensable ya no para ellas si no para sus hijos.
9- ¿Qué alternativas considera usted que se pueden abordar para los casos
de embarazos no deseados o producto de abuso?
Partiendo del hecho de que la adolescente ya está embarazada hay que tener en
cuenta una serie de implicaciones ytrabajar en la parte de la gestación
aprovecharnos de ese momento para que allá un despertar de conciencia no lo
que nosotros entendemos por maternidad, de por lo menos que logren ellas un
cambio de actitud frente a la vida, no que cambien de medio y que se vallan y que
ahora odien a su rancho a su barrio y lo que fueron sino que cambien la actitud,
que mi aspiración definitivamente ya no es ser la mejor bailarina de rap o
pasármela con los mejores paceros, aspirar máximo a ser una ……ya hay otra
actitud de frentear la vida, una actitud de salir adelante y de comprender ciertas
cosas o el valor de estar con ese chico o el valor de sacar adelante algo.
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Hay una sensación de plenitud que nosotros los hombres la envidiamos y a mí me
parece que esa experiencia es única, nosotros los hombres no podemos decir que
la paternidad sea algo parecido a eso, nunca.
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MATERNIDAD

CATEGORIA

SUBCATEGORIA

ADOLESCENTES

ACTITUD

ANEXO No. 10
SISTEMATIZACION DE LA INFORMACION
MATRIZ SISTEMATIZACIÓN ADOLESCENTES
Ad: Adolescente, G: Grupo, familia, funcionario

Ad.1 - Pues no nada, yo decía que lo iba a tener, porque quería demostrarle a mi mamá que si podía tenerlo, que
podía salir adelante, estaba resignada. Me dio cosa, pensaba que de pronto me iba a tirar la vida, yo siempre lo
pensé en tener.
Ad.2 - Me puse muy feliz quería tenerlo.
Ad.3 - Cuando mi mamá me llevo al puesto de salud y salió positivo, me quede sorprendida y le dije al papá de
mi hijo que futuro me va a dar, yo no quiero estar sola, me dijo que no podía vivir conmigo, le dije que quería vivir
con él y él me dijo que no.
Ad.4 - Me puse feliz, porque quería tener el hijo, tenía un año de vivir con el papá de la niña, yo tenía quince años y
dieciséis cuando quede embarazada.
Ad.5 - Me dio mucha alegría porque lo quería tener, quería ser mamá, estaba con el papá de mi bebe y con el
compartí muchas cosas, pero luego me abandono.
Ad.6 - Normal, ya me lo esperaba, ya estaba preparada para escuchar esa noticia, pero siempre uno guarda la
esperanza de que no fuera así hasta que se lo confirman a uno.
Ad.7 - Mi reacción, preocupante, porque pensé que iba a decir mi familia, mi mamá y mi hermano, que no
aceptaran mi bebe, porque el papá no iba a responde, ellos se pusieron tristes.
Ad.8 - De todo un poquito, que iba a seguir trabajando, para sacar a mi hijo o mi hija adelante.
Ad.1 - Para mí lo más importante antes de que mi hija naciera era mi novio, ahora la verdad, en este momento él
ya no me importa, quería demostrarle a mi familia que si era capaz de tener a mi hija.
Ad.2 - Nada, decidí tenerlo, yo me imaginaba mi niño, diciéndome mamá y muchas cosas, además yo lo quiero
mucho.
Ad.3 - Yo lo quiero tener, porque mi mamá me dijo que tuviera el bebe y que si el problema era que el papá no le
daba el apellido mi mamá se lo daría.
Ad.4 - Si, yo la quería tener, porque quería salir embarazada y me unía más a él.
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Ad.5 - Pues yo lo quiero y quiero darle las cosas que yo nunca tuve.
Ad.6 - Siempre dije que no iba a abortar aunque se me viniera el mundo encima además yo adoraba al padre de mi
hijo.
Ad.7 - Siempre soñé con tener un hijo, desde que estaba chiquitica como de 14 años, como no darle la oportunidad
de que naciera mi hijo.
Ad.8 - Yo no quería estar embarazada a esta edad pero se dio y salí adelante con ella.
Ad.1 - Yo quede embarazada otra vez y decidí que no quería tenerlo, pero después del segundo mes de embarazo
me encariñe mucho con el bebe, pero por el maltrato que me dio mi novio y las veces que me pego, yo perdí el
niño, me llevaron al hospital por que el me pego muy duro, me dejo inconsciente, se dieron cuenta que el bebe
estaba muerto, eso fue lo más duro de todo lo que me ha podido pasar, pues yo si quería tenerlo.
Ad.2 - Si tuviera un apoyo, yo quisiera tenerlo, si volviera a estar embarazada lo tendría.
Ad.3 - Porque quiero ser mamá, porque es bonito, mi hijo me va a sacar adelante, va a ver por mí y le voy a dar
todo lo que él se merece.
Ad.4 - No porque ahora mismo estoy sola con la responsabilidad que tengo con mi hija, esperar a ver si consigo
una mejor persona que me ayude, viva conmigo y se haga responsable de mi hija, que nos respete.
Ad.5 - Es mejor uno solo, para que traer otro niño al mundo para que sufra.
Ad.6 - No, más adelante cuando tenga un trabajo.
Ad.7 - No por el momento cuando mi hijo este grande y en el colegio.
Ad.8 - Si, tener un niño cuando este mi hija grande.
G1 - Ser responsable con uno mismo, con los hijos, tener deberes, ser trabajadoras, maduras, felices como madre,
salir adelante con sus hijos, pensar primero en los hijos y después en ellas, conocer un amor diferente y vivir
amando
G2 - Responsabilidad, amarlo, darle educación, respetarlos, dedicación y sentir emoción al jugar con nuestros hijos,
valorar lo que queremos, darles tranquilidad y comprensión a los hijos. Un hijo cambia la vida por completo y llena
de alegría nuestros corazones.
G3 - Respetar a nuestros hijos por encima de cualquier persona. No maltratarlos por razones insignificantes. Ser
una madre responsable y estar con ellos en las buenas y en las malas. Tratar de ser mejores madres cada día y no
olvidar que el futuro de esas personitas está en nuestras manos para que ellos no cometan nuestros mismos
errores.
G4 - Ser madre implica dejar cosas que nos gustan por dedicarnos a ellos y brindarles todo nuestro amor,
ofrecerles más tiempo, cuidarlos, darle mucho amor a nuestros hijos, quererlos y aconsejarlos.
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G5 - Ser responsable con las labores que le asignan para tener un bebe, salir adelante con el bebe, para que no le
vaya a faltar nada. Tener mucha paciencia y darles amor. Ser honrado y aprender a ser cada día mejor madre.
Dejar el pasado atrás para ser mejor madre. Darles buenos ejemplos a nuestros hijos.

SENTIMIENTOS

Ad.1 - Como iba a sostenerme, las posibilidades que tenia de continuar estudiando, además sabia que no tenia lo
mío y me consideraba inmadura, no tenia para mis cosas, pero pensaba que yo tendría a la niña porque quería
demostrarle a mi mamá que yo podía tener mis cosas, que yo podía responder por la niña, que yo podía darle
todo lo que ella necesitaba.
Ad.2 - Nada, no tenía temor de nada.
Ad.3 - Quedarme sola, los dos tuvimos acuerdos, yo le dije que quería tener el hijo.
Ad.4 - No poder sacar adelante a mi hija, él no la quería y el día que le dije que estaba embarazada me dijo que
abortara y que con eso salía del problema.
Ad.5 - Estar sola como lo estuve y como estoy ahora.
Ad.6 -Definitivamente mi mama, me daba mucho miedo contarle porque temía que tuviera una reacción negativa
primero que todo, decirle porque además me daba pesar con ella porque a ella le iba a dar duro porque ya éramos
dos que estábamos embarazadas.
Ad.7Miedo a que mi mama no me apoyara y a quedarme durmiendo en la calle y temí quedarme por ahí, porque
me toco dormir en la calle una semana en Bogotá. Después que estaba trabajando en Medellín y me metí con el
padre de mi hija me entere que estaba embarazada, tuve retraso en la regla y yo lo presentía pues no me cuidaba
nunca, por fin me hice una prueba y me Salio positiva, se lo exprese al padre de mi hijo y él me dijo que pena pero
que el tenia su novia y pues no iba a estar conmigo en eso entonces seguí trabajando, allí conocí a un señor que
siempre iba a beber allá al y yo le pedí trabajo y el me dijo que tenia uno en Bogotá además lo que si es que yo
quería conocer a Bogotá, pero nadie sabia que estaba embarazada, yo le pedí trabajo de mesera y el me hizo e
favor también me dio la dirección y el nombre de un señor a donde yo tenia que llegar el señor .
Ad.8 Perder a mi familia
Ad.1- Bien yo sé que me preocupo por ella, la quiero , no la trato mal, la consiento, no me duermo hasta que no la
vea dormida, la verdad nadie pensaba que yo fuera tan cariñosa con ella, todos me dicen que no pensaban que
yo siempre este tan pendiente de la niña, yo creo que yo soy una buena mamá, antes de que naciera mi hija yo
estaba muy apegada al papá de la niña y me importaba más el que mi propio embarazo, pero desde que nació ella
me doy cuenta que ella es lo más importante para mí y me siento muy feliz de tener algo propio, que se que me va
acompañar.
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PERCEPCI
ONES

Ad.2- Rico, porque el saber que tengo un niño en mis brazos, es muy lindo saber que tengo algo que es mío.
Ad.3- Me siento bien con mi embarazo, al bebe le voy a dar consejos para que se olvide porque me abandono.
Ad.4- Se me hace fácil por lo que estoy en la casa y tocaría mirar por fuera, ya que cuando él me dejo todo cambio
por eso estoy acá.
Ad.5- Pues la verdad he estado muy aburrida acá en la fundación porque yo quisiera que mi familia y el papá de mi
hijo compartieran conmigo la felicidad de ser madre
Ad.6 -Me siento bien pero a veces mal porque no puedo estar con mi mama.
Ad.7-Feliz, porque mi mama me va a recibir con mi hijo, ella mando el registro civil por fax y ya están haciendo los
trámites para mi reintegro.
Ad.8- Bien porque estoy bien acá tengo todo
G1 Un padre con un bebe, eso quiero quiere decir, que ellos también tienen responsabilidad al igual que las
mujeres, tenemos una familia reunida tiene que haber diversión en la familia, hay playas, hay una familia saliendo
de viaje reunida. Los niños tienen que tener amor ternura por parte de sus padres, la mama cuando no están los
papas tenemos que responder por nuestros hijos, darles amor ternura comprensión hay que enseñarles a ser
aseados y brindarles un espacio de amor de imaginación y juegos
G2 Cuando nos enamoramos, un bebe cuando estamos embarazadas, lo que anhelamos tener una familia,
realizarnos en un matrimonio casarnos, que a pesar de las dificultades y lejanías, madre o padre podemos estar
con nuestros hijos, un niño falto de afecto que es lo que tenemos evitar ahorita con nuestros hijos, un niño feliz que
es lo debemos lograr con nuestros hijos.
G3 Un niño jugando ya grande, una familia, una mujer buscando la vida, un bebe una mama jugando con su hijo,
“en el cometido fundamental de la familia es el servicio a la vida el realizar a lo largo de la historia la decisión
original del creador, transmitido en la generación de la imagen divina de hombre a hombre. Vivir el amor
llamamiento a la humanidad que tiene su punto de partida en la creación misma”. Alimentar, ternura, educación,
respeto, nacer, integridad, desarrollo, amar, defender.
G4 Ser madre amorosa, padre amoroso, una familia en navidad una niña jugando con la mama, una madre con dos
hijos y el papa y la mama con sus hijos.
Ad.1-Que yo no tenía en mis planes el quedar embarazada, yo siempre pensé en tener un hijo hasta cuando
pudiera responder por el, es decir poder darle todo sin pasar por la dificultad por la cual estoy pasando, además no
sabía cómo contarle a mi mamá que estaba embarazada, pues ella me daba todo y yo sabía que si llegaba con
esa noticia ella no me iba a apoyar.
Ad.2- Yo pensaba tener un hijo hasta los 20, pensaba estudiar y trabajar, pero no se me ha hecho difícil nada hasta
el momento.

138

Ad.3- Pensaba, no se me daba igual, pero si me dedicaba a juzgar, me entiende yo comenzaba a decir que la
embarraron, que un niño a esa edad se vuelve en un peso para uno.
Ad.4- A mí no se me ha hecho difícil nada porque no estoy trabajando, tengo todo el tiempo para mí y para mi hija,
porque si fuera que estuviera trabajando dejo a mi hija ella me necesita y yo la necesito.
Ad.5- La falta de apoyo de mi mamá y del papá e mi hija ya que estoy completamente sola.
Ad.6- Afrontarlo sola me dio miedo, pues no estar con mi mama, vivía con mi hermano y allí fue donde quede
embarazada, además el me trato mal y me dijo que yo solo pensaba en estar con mi noviecito y no pensaba en
nada mas ni siquiera en mi.
Ad.7- La paciencia porque mi hijo es llorón mi genio es horrible y me desespera y la experiencia que tuve en
Bogotá sola en la calle fue difícil para mí.
Ad.8- Alejarme de mi familia, el papá de mi niña consumía vicio, vivía en Alpes el me buscaba y viene a visitarme.
Ad.1- Yo cuando veía a una niña embarazada lo primero que pensaba era que la había embarrado, pero cuando yo
quede embarazada lo que menos me importaba era lo que dicen los demás, la verdad no me importa lo que diga la
gente, mi familia, pero si es importante porque ellos me dejaron sola cuando estaba embarazada.
Ad.2- Pensaba, no se me daba igual, pero si me dedicaba a juzgar, me entiende yo comenzaba a decir que la
embarraron, que un niño a esa edad se vuelve en un peso para uno.
Ad.3- Antes que era chévere, pero casi no pensaba en eso.
Ad.4- Que nunca me iba a casar, todo me salió al contrario y me enrede con un hombre que no me convenía
porque me enamore, mientras fui niña nunca supe lo que fue un apoyo, mis estudios los pagaba yo por mi cuenta,
mi mamá me dejo cuando tenía año y medio y la conocí hasta que tuve doce años, mi abuelo fue el que me crió y
me dijo que tenía que aprender a ser responsable, que mis cosas por mi cuenta y yo lo hacia
Ad.5- Que yo no me veía en estas y que si tenia un hijo era cuando ya había estudiado y conformado una familia.
Ad.6- Yo me asombraba por mis hermanas y decía que quería tener mi primer bebe a los 23 años por ahí porque
era una edad media y ya se tenia mas la posibilidad.
Ad.7- Pensaba que era fácil tener un hijo y sacarlo adelante, ahora pienso que es duro mi madre es madre soltera.
Ad.8- Que tan jóvenes y con bebe y tan bobas no aprovechar lo que me daban mis papas Estudie primero me retire
porque no habían cupos mi mamá es vendedor ambulante y mi hermano trabaja en construcción y tiene 24 años,
mi papá murió.
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Ad.1- Para mí, mi hija es lo único que yo tengo, que yo sé que no me va a fallar, lo que me acompaña, yo sé que
mi hija me quiere ,que todo lo que yo hago lo hago por ella , es saber que yo soy importante para alguien, el poder
brindarle cariño, sobre todo saber que es ternura y conocer las diferentes formas de amor, porque uno tiene un
amor diferente por la mamá, la familia, por el novio, pero el amor por un hijo es algo diferente, es muy especial.
Ad.2- Me ayudo porque cambie malas amistades por mi hijo y la idea de luchar por el en cada momento, he
aprendido a valorar las personas, pues yo se que yo soy en ocasiones un poco brusca y que no me interesa lo que
las demás personas hacen por mi, pero si he aprendido ha valorar más a mi familia. Y se que lo único que necesito
para salir adelante es a mi hijo y el apoyo de mi familia.
Ad.3- Estudiar no porque estoy estudiando, he dejado de ir a cine bailar, pero eso más bien no me importa.
Ad.4- Tener pensamientos más maduros, y empezar a darse cuenta de cómo es realmente la vida.
Ad.5- Duro porque no pude seguir con mi niñez no la pude terminar.
Ad.6- Quise tener a mi hijo a los 25 años pero se me presento la oportunidad ahora y porque no darme y darle a mi
hijo la oportunidad ahora
Ad.7- Más madurez y experiencia
Ad.1- La institución se preocupa por que seamos responsable, buenas mamás, nos enseñas a que estemos bien
aseadas, importante el amor por los niños, a ellas no les gusta ver a los niños llorando, a la madre le interesa que
sepamos hacer algo, que los cursos que estudiamos nos sirvan para poder brindarle cosas a nuestros hijos, les
gusta que las mamás sean bien dedicadas, que siempre en todo lo que hagamos estemos con Dios, pero creo que
hay instituciones que tratan de adueñarse de la vida de uno, troncan sus sueños, además creo que si existiera más
apoyo por parte de las instituciones a aquellas niñas que lo necesitan más que uno, púes hay niñas que están peor
que uno, están en la calle, no entiendo porque a ellas no las ayudan. Los colegios deberían apoyar a las niñas que
están embarazadas, púes en algunos casos lo que ellos hacen es hacer que las niñas no vuelvan a estudiar, se
siente el rechazo por parte de el colegio, creo que el apoyo que uno pueda recibir es importante porque el tiempo
del embarazo es duro. Yo se escuchaba a mis amigas cuando hablábamos sobre si alguna llegara quedar
embarazada, ellas decían que preferían abortar, no son capaces de afrontar el hecho de ser mamás, hacen las
cosas y no siguen adelante, se más de una que prefirió abortar y eso que era colegios de monjas.
Ad.2- La institución, que uno tiene que aprender a luchar, sacar a su hijo adelante y siempre salir con la frente en
alto. La sociedad, comienza a mirar mal a una persona que queda embarazada, a hablar mal, mire esa niña, pero
no hay un apoyo por parte de nadie. Amigos, lo primero que van a decir es que uno se daña la vida, que uno es
joven, que porque ser mamá se convierte en una carga, se que ellos prefieren el aborto, pero eso si, ante eso de
abortar yo digo que prefiero sufrir y dejar todo lo que sea antes de perder un hijo.
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Ad.3- Las monjitas nos ayudan mucho, prefiero quedarme en la institución para estudiar, porque no sabía leer y
escribir, me operaron de la columna. Cuando quede embarazada toda la gente de la vereda supo y dijeron que lo
demandaran ya que él tenía que responder por lo que había hecho.
Ad.4- Que por andar buscando marido, por cabeza loca hay fue que me paso, en la institución nos tratan de mala
madre, pero podemos cometer errores ya que no tenemos experiencia y nos dicen que no somos adecuadas para
criar a los hijos, y nos dicen que nos va a llevar a la cárcel porque se presentan conflictos con las demás
compañeras, y nos dicen que no somos madres aptas para los hijos “indias”
Ad.5- Mi familia piensa que es muy duro y que no se esta preparado en este momento para ser madre, que hay que
primero estudiar y luego si ponerse a criar hijos.
Ad.6- la institución si nos comprende pues nos tiene acá a todas con el mismo caso la institución si nos comprende
pues nos tiene acá a todas con el mismo caso, la gente también solo piensa en echar chisme como lo que paso en
mi colegio cuando me mandaron a la policía y no hacen nada bueno por uno,
Ad.7-Que ya eso es normal, aunque no va ver gente que critique y arme chisme de todo pero en general que eso
es algo normal en la vida.
Ad.8- Que porque no aproveche, me tire la vida, tan joven, hay gente que me rechaza y otros que ayudan están con
uno.
G1-Mamá, amor, ternura, tenemos que ser especiales con nuestros hijos,
Imaginarnos una vida mejor con nuestros hijos. Dedicación. Amistad para que vean en nosotros unas amigas, y no
alguien en quien no puedan confiar. Dignidad para que ellos sientan que son dignos de lo que son.
G2- Madre solo hay una. Aprender a amar. Tolerancia. Educar a nuestros hijos. Respetarles los derechos. Nada
como los hijos de uno. Interpretar lo que nos quieren decir. Dedicación y amor. Amarlos con todo nuestro corazón.
Dar todo lo de la madre para tener un buen hijo.
G3- Maternidad es lo mejor que le pasa. A una mujer para aprender a madurar. Tenemos que aprender a quererlos.
Enseñarlos a respetar. Responsabilidad con nuestros actos. Necesitan cariño y afecto. Interesarnos hacia nuestros
hijos. Dispuestas a luchar por nuestros hijos. Amor y tolerancia. Definitivamente luchar por ellos.
G4- Madurez. Amor. Ternura. Estar junto a ellos. Responsable. Nos produce mucha alegría. Inmenso amor.
Dedicación a ellos. Armonía. Dignidad hacia ellos.
G5 - Mujer perfecta, Alimentar. Ternura, Educación. Responsabilidad, Nacer. Integridad. Desarrollo.
Amar. Defender
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Ad.2- 16 años, Tolima, primaria, monoparental, un bebe 1 año.
Ad.3- 14 años, Bogotana, primero primaria, familia monoparental.
Ad.4 -18 años, Quipile Cundinamarca, tienen un bebe de 1 mes de nacido.
Ad.5- 17 años, Bogotana, octavo grado, veinte semanas de embarazo, familia recompuesta.
Ad.6- 18 años, San Fernando Bolívar, validando primaria, tiene una hija de 1 año y familia recompuesta
Ad.7- 17años, Maicao Guajira, familia nuclear extensa
Ad.8- 13 años y 9 meses Gachanzipa Cundinamarca, tiene un bebe de 26 días de nacido, familia recompuesta.

ANTECEDENTES DE MATERNIDAD

FAMILIA

CARACTERISTICAS

Ad.1-15 años, Bogotá, secundaria incompleta, familia recompuesta. Tiene una bebe, 4meses.

Ad. 1- Mi mami decía que uno tenía que estudiar, que tener un buen trabajo para que, para poder tener un hijo ,
para darle un buen futuro, mi mamá siempre me decía eso y que no tener un bebe .Mi hermana también tuvo un
bebe a los 15 años, un niño y pues ella no quería tenerlo. Mi hermano si me decía que no que ya que había
quedado embarazada, debería salir adelante con ella, que primero trabajara y que saliera adelante, pero que no
pensara que se me fuera a estancar la vida.
Ad. 2-No ellos no me dijeron nada, no paso nada en la familia, todo continuo igual.
Ad. 3-Pues ellos no se cómo entendieron, pero mi mamá si está contenta , mis hermanos
Ad. 4- Ellos que porque tan pequeña, mi hermano lloro y dijo que porque no confié en el ya que el me daba
consejos y duro 2 meses que no me hablaba ya no es igual él me ayuda
Ad. 5-No eso ya era para mi mamá como normal, que ella lo único que me dijo, fue yo se lo dije, tarde que
temprano usted iba a salir embarazada.
Ad. 6-Que me había tirado la vida y que yo lo tenía que asumir.
Ad. 7-Significaron gastos, porque tengo otra hermana que ya dio a luz por estos días y el gasto es difícil porque no
hay plata y ahora yo también con mi hijo allá imagínate! Aunque el papa de mi hijo va a responder es decir a ayudar
económicamente con los gastos del bebe.
Ad. 8-No se la verdad porque como solo he hablado con ellos por teléfono no se, pero me imagino que están muy
felices un hijo siempre trae es felicidad.
Ad. 1- Que era tirarse la vida., que era frustrarse los sueños,
Ad. 2- Pues la verdad no dicen nada respecto a eso, la verdad eso es como normal.
Ad. 3- Ellos decían, pero al final no me dijeron nada, Si, Yamila tenía 15 años cuando quedo embarazada, mi
hermana metió las patas y después Zenaida, ella no tiene hijos , ella estudio, ella y ella ya tiene una hija ahorita.
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Ad. 4- Mi mamá decía esas chinas no se cuidan meten las patas, ahora ya no critica dice pobrecitas ojala las
ayuden
Ad. 5- Yo no se porque mi mamá tuvo el primer niño a los 12 años y el otro a los 14, ellos se murieron. Ella me
decía que ella sufrió mucho cuando perdió el primer bebe, que a pesar de que era una niña, que el día que tuvo el
bebe, ella todavía ni sabia por donde iba a salir el bebe, de la inocencia que ella tenía. Pues ella me dice que yo no
he criado bien a la niña, que disque porque cuando yo tenía ocho meses, yo ya caminaba y corría y que tenía
mucho vocabulario. Pero yo le digo a ella que los organismos no son iguales.
Ad. 6- Que no pensé con la cabeza porque primero era el estudio y luego conseguir un trabajo estable, ahora la
única que me apoya es mi tía y mi abuela ellas dicen que hay que seguir luchando y salir adelante con el bebe.
Ad. 7- Ella decía que las chinas metían las patas y eso era feo y no las dejaba seguir adelante porque ya tenían
que ver por un hijo y ellas en un segundo plano pero ya estaba acostumbrada de todos modos por mis hermanas lo
que ella no quería era que yo también hiciera lo mismo.
Ad. 8- Ella me tuvo a los 15 eso les parece normal.
Ad. 1-Porque yo le conté a mi mamá y ella me pego, Yo me fui para el Guaviare, a donde un tío y el llamo a mi
mamá diciéndole, ella está embarazada, ustedes me la mandaron embarazada, pero púes mi mamá ya sabia y me
devolvieron, pero entonces mi mamá comenzó a regañarme, pegarme y yo me aburrí y lo que hice fue irme de la
casa.
Ad. 2- Porque ella, mi mamá llamo aquí yo le dije mamá le tengo una cosa para decirle, la verdad no se usted como
lo valla a tomar, pero si lo toma bien o mal ,antes quiero que sepa que yo tome una decisión y pues si tengo su
apoyo es bueno, pero si no pues yo la voy a entender, yo no necesito a nadie que me ayude, yo tengo suficiente
con la ayuda de Dios Entonces ella me dijo tranquila yo sospecho que puede ser y si es eso pues yo la apoyo,
entonces ahí fue cuando yo le dije mamá es que estoy embarazada.
Ad. 3- Se me notaba porque antes yo tenía poquita barriga. Yo quede embarazada cuando tenía 18 años , mi
mamá ya sospechaba que yo estaba embarazada , ella me dijo, ella se puso brava, me dijo que por que no le
conté, y yo le dije que porque tenía miedo, que porque de pronto ella me pegaba, ella ahora me ve y no me dice
nada , pues ella me dice que pues adelante mejor que lo tenga ,ella misma me ayuda.
Ad.4Yo pensaba irme de la casa y el papa de mi bebe le conto a mi mamá y luego ella le conto a mi hermano
Ad. 5- Yo estaba en barranquilla y llame a mí mamá, Yo la conocí cuando tenía 12 años, yo fui al pueblo donde ella
vivía el papá de ella me llevo, yo me quede viviendo con ella desde entonces, y estaba estudiando y yo un día se
la monte a mi abuelo, que yo quería conocer a mi mamá, que yo quería conocer a mí mamá, tenía 11,12 años más
o menos y el me dijo que me iba a llevar, entonces el me llevo y yo conocí a mi mamá desde entonces yo empecé
a vivir con mi mamá, nos paso el tiempo, nos vinimos a vivir en un pueblo llamado San Juan Magdalena, ahí conoci
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al papá de mi hija, nos hicimos novios, tuve un problema con mi mamá, ella me saco la ropa, que entonces me
quedara con él y me quede con él.

Ad.6-Porque yo les conté puesto que ya casi iba a tener el bebe.
Ad.7 Por el colegio porque le conté a una amiga ella regó el chisme y llego a saberlo el colegio y por supuesto se lo
dijeron a mi mama.
Ad.8-Yo le conté a mi mama, le dije que tenía un atraso y mi mama me dijo que fuera al medico, eso cuando estaba
en Medellín luego cuando estaba en Villa Javier ya le conté que estaba embarazada recuerdo que fue un 7 de
junio mi mama me llamo y me dijo que porque no había llamado a mi abuelo y se puso a pelar conmigo.
Ad. 1- "por lo cual ella no me entendió y me golpeo, ella me cogió del pelo y me voto por las escaleras y yo al
otro día me volé de la casa porque ella me dacia que yo.. y ella no creía yo le decía que tenía un retraso y ella no
me creía, entonces ahí fue cuando yo decidí irme de de la casa. " "yo le dije tío le quiero contar una cosa y el me
dijo que, y yo le dije , tío lo que pasa es que yo estoy embarazada y le mostré las pruebas de embarazo y el dijo
haa, se cogía la cabeza y decía no y su mamá ya sabe, yo le dije si mi mamá y mi hermano ya saben y de una
vez marco al celular de mi hermano y les dijo y las cinco días me devolvió para Bogotá."
Ad. 2- Pues la verdad le dio lastima, se puso a llorar, mis hermanos no me dijeron nada ellos se enteraron por
medio de mi mamá.
Ad. 3- Pues ellos no me dijeron nada, mis amigas no me dicen nada, lo tomaron normal, pues la que me regaño
fue mi mamá, ella me lo dijo, me dio consejas que mañana el bebe me va a sacar a delante, bueno ella me dijo
esas cosas y le dije a mi mamá que si.
Ad. 4- Mi mamá se puso brava y a llorar y que porque no le había contado que igual ella me apoya, también él dijo
que me apoyaba, viví 5 meses con él y él consumía vicio, yo tenia 7 meses de embarazo. Entonces dure cuatro
meses en pisingos, no hay nadie que se haga cargo de mí porque mi mamá vive en alto riesgo.
Ad. 5- Pues yo la llame y me dijo pues bueno yo se lo dije a usted, cuenta conmigo, pero yo a usted se lo advertí.
Ad. 6- Pues les dio mucha tristeza ya que no querían eso para mí sobre todo a mi mamá ya que ella también me
tuvo a mí cuando pequeña y también sufrió mucho por lo que vivía con mi papá y por eso ella no quería lo mismo
para mí.
Ad. 7- Duro, me dijeron que para que había metido las patas tristeza decepción porque yo era la mas consentida y
era la que iba a sacar la cara por la familia y pues con las experiencias de mis hermanas lo mejor era que yo no
cometiera el mismo error.
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Ad. 8- Mi mama súper bien mi abuela feliz porque quiere conocer a su biznieto mis
hermanitos también se
mueren por conocerlo mi hermana dijo que estaba preocupada, además mi mama también fue madre muy joven y
eso en la costa es normal mi mama tuvo a mi hermana mayor a los 15 entonces eso es normal en la vida.
Ad. 1- "No pues mi hermano coloco una frutería al frente del salón de mi mamá y yo iba y ellos me daban así
comida y eso pero cuando yo les pedía para algo y ellos nunca me daban para nada, no querían ayudarme,
querían eran quitarme al papá de la niña como fuera." "Luego en villao les volví a marcar, ninguno me contesto, me
apagaron los celulares, yo llegue ahí y más o menos conocía el puente de la primera de mayo y llame a mi tía y
mi tía me dijo que me fuera para allá, me fui para allá donde viví mis abuelitos y ninguno sabía que yo estaba
embarazada" "Después me toco irme de ahí, me toco ir a buscar a Diego, me toco y después ya me toco a
empezar a quedarme en la calle, ya no tenía donde quedarme y ahí fue donde empezó porque yo ya no tenía
donde quedarme en ningún lado, porque ya me habían dejado quedar y desde ahí empecé a quedarme en la calle
tenía 5,6 meses, desde ahí fue peor , ahí fue cuando definitivamente mi mamá ya no me volvió a hablar."
Ad. 2- Si con el apoyo de mi mamá, desde le primer día que ella se entero ella me apoya, la verdad ella me quería
sacar de aquí, ella quiere que yo este con el bebe en la casa de ella, que yo no me preocupe por las cosas.
Ad. 3- So yo tengo el apoyo de mi mamá solamente le única es el único apoyo, pero la otra familia no, casi no ,
porque mi otra familia ellos tiene hijos y se dedican al trabajo y todo eso.
Ad. 4- cuento con mi tía mi mamá , mi hermano y mis primos
Ad. 5- Si inclusive ella hoy me llamo y me dijo que no va a poder venir este domingo ni el otro porque le ha tocado
de ahí al trabajo irse para la casa de la patrona a trabajarle unos días mientras que buscan una empleada
entonces a ver si el domingo viene mi hermana, A pesar de que por cabecidura mi mamá me ha dado mucho la
espalda pero ella ha estado ahí conmigo.
Ad. 6- Mi mamá no me apoya ya que vive con mi padrastro yo trabaje en la calle como trabajadora sexual porque
un día me fui de mi casa ya que me pelee con mi papá que fue a visitar a mi abuela y me pego como lo hizo
durante mucho tiempo, la única que me apoya es una tía y mi abuela.
Ad. 7- Pues si pero como porque les toco, en la manera moral económica, sicológica también pero porque ya les
tocaba por la defensora.
Ad. 8- Si claro pues desde que se enteraron pues no me visitan porque como pero si me llaman seguido y pasan
pendientes y eso es lo que más me tranquiliza.
Ad. 1- En mi familia me han apoyado, pero sin el papá de la niña, si, el papá de la niña estuvo con migo en todo
momento así fuera con problemas y con todo, pero él se quedaba con migo en la calle. El papá de la niña
Ad. 2- Mi mamá
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Ad. 3- Mi mamá, ella viene a veces a visitarme porque ella a veces no tiene plata y yo tengo que entender a mi
mamá porque ella no tiene plata y al estar viajando se gasta mucho dinero.
Ad. 4- Mi mamá
Ad. 5- Mi mamá, Solo con el de mi mamá y mi hermano.
Ad. 6- Mi tía y mi abuela ya que ellas son las únicas que me vistan y cuando estaba estudiando eran las que me
daban para los libros, mi abuela paterna me compra ropa.
Ad. 7- Mi mama por supuesto porque mi hermano habla conmigo pero me trata muy mal dice que solo me interesa
estar con hombres o mi novio y no quiero estar juiciosa además que ya que el no me va a volver a tener ahí porque
me voy con mi mama.
Ad. 8- Mi mama porque es la que pasa más pendiente de llamarme.
Ad. 1-Pues ellos no me creyeron, luego de tres meses cuando ya se me notaba ellos ya me creyeron, entonces se
pusieron bravos, ellos decían que yo lo decía con cinismo, entonces yo palie con mi mamá y me fui de la casa
,ella pensaba que yo me había tirado la vida, pero ya después comenzó a aceptarlo.
Ad. 2- Pues a sido buena, mi mamá me entiende y siempre que ella puede venir a visitarme ella viene
Ad. 3- Pues ellos no se cómo entendieron, pero mi mamá si está contenta , mis hermanos,
Ad. 4- Con todos bien
Ad. 5- Bien, hay más o menos digamos que chueca. Porque digamos que ella siempre me ayuda y yo le doy la
espalda y ella vuelve y me ayuda y yo de cabeza loca vuelvo y le doy la espalda. Supuestamente que por estar
enamorada del papá de mi hijo, incluso supe de él hoy, me dijo que se devolvió del pueblo para acá para Bogotá y
que está trabajando, que el me va a venir a sacar de acá, como dicen por allá por la costa “jura y come mocos que
yo me voy a ir con él”
Ad. 6- Mi mamá me dejo de apoyar y siempre estaba peleando con ella y yo quisiera estar a lado de ellas, con la
familia de mi papá que es quien me apoya si tengo buenas relaciones.
Ad. 7- Al principio fue dura porque ellos no confiaban en mi pero a medida que me fueron visitando y eso me fueron
entendiendo y ahora es más flexible la relación.
Ad. 8- Bien yo era la preferida de mi abuela y me cuidaba mucho, con mi mama siempre me daban consejos sobre
la vida, pero con mi papa si he tenido una mala relación porque el solo sabe pegar, con el vivimos un tiempo porque
mi mama nos dejo con el pero el nos pegaba mucho y ahora ni lo vemos, mi mama dice que es mejor que no y no
nos ayuda con absolutamente nada y ella dice que hay que tener dignidad el ni sabe que ahora vamos a estar en
Valledupar.
Ad. 1- Hasta los seis meses que tuvo la niña, hable con él hasta que me entregue acá.
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Ad. 2- No, no sé de él, él se perdió y se fue con la otra mujer, ella tiene cuatro hijos de él, cuando le conté el se
puso contento, pero la verdad yo a él nunca lo quise, el me apoyaba en muchas cosas, antes de que naciera el niño
yo me fui sin decirle a él nada, pues la verdad el me daba todo, pero el me maltrataba. Cuando yo estaba en el
Tolima unos amigas me dijeron que me conseguían un trabajo en Bogotá o que si no ellas se devolvían conmigo
en 2 días o en un mes, yo les dije que si seguro, porque yo no quería dejar a mi mamá sola, entonces me trajeron y
me metieron en una casa, allí lo conocí a el, y cuando me entere que estaba embarazada, ese mismo día me
escape y lo denuncie en la policía y ahí fue cuando me trajeron para la casa.
Ad. 3- No yo casi no, pues mejor dicho no, no tengo el apoyo.
Ad. 4- Pues para todo lo que necesita la niña si él esta en rehabilitación el me dijo que volviéramos, la familia es
igual de viciosa quiero buscar un trabajo salir adelante él no trabaja esta incapacitado por un accidente en un ojo.
La familia de él era muy metida me cogieron bronca querían manipular al papá de la niña
Ad. 5- No pero si me gustaría, porque sería como una ayuda, porque yo se que yo saliendo de acá de Rosa
Virginia, yo voy a ponerme a trabajar, si, lo poco o lo mucho que yo gane va hacer para mi hoja, entonces un
poquito más seria bueno, ose una colaboración económica, para yo, no tanto seguir viviendo con el o nada y que el
vea a su hija. Si.
Ad. 6- No me apoyo, me dejo sola al momento del embarazo y nunca me busco por lo cual lo estoy buscando y
quisiera que el estuviera mi lado.
Ad. 7- Si claro aunque a el le toco volver a donde sus papas si me va a ayudar económicamente.
Ad. 8- No porque él no quiere saber nada de mi ni del bebe y pues yo se lo pienso llevar algún día a Medellín para
que lo conozca y eso pero será más adelante y solo para que lo conozca.
Ad-1- Cambiar, quitarme ese mal genio, esa rabia que tengo cuando quede embarazada, me gustaba gritar hablar y
andar sola, no se, ahora me gusta compartir, siempre he sido así por eso mi mamá me trajo, todavía, me gustaría
hacerle preguntas a mis amigas y a toda las niñas de aquí de a casa, unas niñas tratan de hablar con uno, y las
niñas se van yo quisiera hablar con ellas, yo comparto con unas niñas pero con otras no.
Ad-2- Deje de andar en la calle, de ser un poquito más seria.
Ad-3- Yo quería trabajar, estudiar, estar en la universidad, abrir una cuenta de ahorros, y después si tener mi bebe.
Ad-4-Yo quería trabajar, estudiar, estar en la universidad, abrir una cuenta de ahorros, y después si tener mi bebe.
Ad-5- Ser madre, pensamientos más mayores, dejar de ser una niña inmadura, responsable con mis cosas y con
mis ideas y pensar en el futuro de mí bebe.
Ad-6- He adquirido mayor madurez, pues tengo nuevas responsabilidades, he aprendido a valorar más las cosas,
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porque antes uno ni sabía como era conseguir las cosas para un hijo.
Ad-7- Pues ya no me siento sola, tengo que salir a la calle, y mi mama en la casa cuidando a mi hijo, tranquila feliz.
Ad-8- Cuando mi mamá me llevo al puesto de salud y salió positivo, me quede sorprendida y dije al papá del hijo
y le dije que futuro me va a dar, no quiero estar sola, me dijo que no podía vivir conmigo, yo le dije que quería vivir
con él y él me dijo que no.
Ad-1- Claro que si, me voy a esforzar por mi hija, para que en el futuro ella no se vaya a avergonzar de mí.
Ad-2- Si, yo se que yo los puedo realizar, además de eso apoyar a mi mamá y poder darle estudio a mi hijo.
Ad-3 - Yo quería trabajar, estudiar, estar en la universidad, abrir una cuenta de ahorros, y después si tener mi bebe.
Ad-4- Bueno primero que todo salir de acá, hablar con mi tía, ella me va a cuidar la niña, esos son los planes y yo
voy a trabajar en maxi abastos.
Ad-5- Si estudiando y terminando el bachillerato, y haciendo un curso para tener económicamente al bebe.
Ad-6- Si claro.
Ad-7- Si señora, mi mamá me va a ayudar, ella le dijo a la hermana que cuando yo saliera del bebe, ella seria
responsable de mí hijo y de mí, de igual forma que yo me quedaba acá aprendiera a escribir, leer y muchas cosas
más como enseñarle a mí bebe a como bañarlo a como cambiarlo.
Ad-8- Si pero ya es diferente porque tengo un hijo y tengo que darle estudio a él.
Ad-1- Estudio, ayuda por el SISBEN ,las instituciones es algo bueno porque cuando saben que uno es madre
cabeza de familia recibe más apoyo
Ad-2- Creo que ninguna, además yo soy muy malgeniada, pues se que si uno se gana el cariño de las personas la
ayudan, pero por mí parte yo solo necesito el apoyo de mi mamá y de Dios.
Ad-3- Pues uno tiene muchos beneficios, uno madre soltera, cabeza de familia tiene muchos beneficios, porque
primero que todo el bienestar familiar lo apoya mucho a uno, por lo que uno es menor de edad y claro que buscar
un trabajo así solo es muy difícil, por lo que uno es menor de edad y los dueños del negocio se meten en
problemas, por la ley.
Ad-4- Trabajo porque uno sigue un plan B hasta los 18 años, trabaja y se gana su platica, le compra uno cosas al
bebe, además en el caso de la institución le colabora con un techo, comida, cariño que no hemos tenido en casa, y
le enseñan a uno a aprender muchas cosas, haciendo cursos para nuestro propio beneficio.
Ad-5- Estudio, trabajo, no por la cedula.
Ad-6- La mayoría si las apoyan a salir adelante, las otras solo las critican.
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Ad -7- Una mamá diferente a la que yo tuve, yo no me crie con mi mamá, me da igual, pero sin embargo yo quiero
mucho mi mamá, yo a mi mamá la amo mucho. He tratado lo imposible por portarme bien, porque si uno se porta
mal le mandan reportes al bienestar familiar y el mismo bienestar le mandan los niños para protección, se los quitan
Ad-8- A compartir, a ser feliz con mi vida, alegre, contenta, estar unidas, estar con amigas eso es rico, aprender
muchas cosas, uno no debe ser bobito dejarse tampoco.
Ad-1- Los proyectos que yo tenía los tengo ahorita, terminar el colegio, empezar un curso con el Sena, estudiar
química farmacéutica, mi mami me los ayudo a cumplir y yo todavía en mi mente los tengo, yo no creo que por mi
hija no los haga, antes me dan más gana. Que la hija sea lo mejor de uno, que en la vida no le pase lo mismo, que
sea alguien que trabaje, una buena persona, que sea alguien útil, que no sea ahí otra mamá embarazada, que sea
alguien y que yo siempre sea muy orgullosa de ella, todo lo que yo quiero hacer, lo quiero hacer por ella.
Ad-2- Yo quería trabajar e irme para un país lejos y después de trabajar, traer muchas cosas y sacar a mi mamá
adelante.
Ad-3- Yo quería estudiar, aprender a leer, escribir, eso es lo único medio importante, yo si estaba estudiando, hice
hasta primero primaria, no estudiaba por el problema de mi columna, después me tuvieron que hacer un
tratamiento y por eso no pude estudiar hasta ahorita que mi mamá supo que yo estaba embarazada ella misma me
trajo, pues a mi me gusta esta fundación unas dicen que es horrible que es feo, pero no es bonito porque yo se que
aquí me enseñan muchas cosas, cuando salga de mi hijo, se aquí le van a dar buena vida, voy a salir adelante, se
que yo si puedo sacar adelante a mi hijo.
Ad-4- ¿Claro, porque no?, todavía se puede, soy muy joven. Tengo toda una vida por delante, porque no podría
serlo. En eso proyectos siempre incluyo a mi hija, si pudiera conseguir trabajo y llevarla para el trabajo lo haría, es
que sería algo maravilloso.
Ad-5- Mi proyecto era estudiar criminalística o en el SENA y hacer unos cursos, ser recepcionista como mi mami y
manejar el computador, estar sentada en un buen puesto,
Ad-6- Terminar el estudio, quería seguir la carrera de ingeniería de sistemas y pues ayudar a mi mama y salir
adelante.
Ad-7- Quería hacer mi carrera de enfermería y conseguir mi príncipe azul, trabajar ahorrar comprar mis cosas
Ad-8- Yo quería estudiar ,que me matricularan hacer curso de chef, trabajar para ayudar a mi mamá
Ad-1- Yo quiero salir, terminar el colegio, mi mami me va ayudar para hacer un curso el en SENA de química
farmacéutica y ya y terminar y tengo ganas de irme para donde unos tíos en Medellín y comenzar a trabajar con
el, tiene una droguería.
Ad-2- Trabajar y estudiar aquí en la fundación.
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Ad-3- Mis planes seguir aquí en la fundación, aprender a escribir, a leer y aprender muchas cosas como hacer ropa
para bebe.
Ad-4- Bueno primero que todo salir de acá, hablar con mi tía, ella me va a cuidar la niña esos son los planes, yo voy
a trabajar en maxi abastos, es que mi puesto esta apartado, porque es que la patrona de mi mamá, va hacer mi
misma patrona.
Ad-5- Cuando salga tener bien al bebe darle amor, cariño, ser responsable, para que mi familia vea que he
cambiado y demostrarles que tengo otros pensamientos, ya que estando aquí no lo he podido demostrarlo, yo
quiero estar con mi familia.
Ad-6- Salir de acá, vivir con mí mamá, criar a mi hijo y seguir estudiando.
Ad-7- Irme de aquí primero que todo, llegar a mi casa, buscar trabajo, estudiar hacer la carrera, poner a mi hijo en
un jardín, ayudar a mi mamá y a mis hermanos, ayudarnos entre todos, comprar mi casa, allá todo es más fácil
más barato.
Ad-8- Salir, estar con mi familia, meter la niña al jardín, estudiar y salir adelante con mi hija
Ad-1- Mi hija en el jardín, yo trabajando y entregando lo mejor para mi hija, que estemos las dos compartiendo,
que mi hija este muy feliz, me gustaría que la relación con mí familia cambiara un poco, volver a tener la confianza
de mi mamá y el apoyo de mis hermanos, me preocupo un poco en cuanto a cómo será la relación con el papá de
la niña, pues porque en este momento yo ya no lo quiero y será un poco incomodo.
Ad-2- Voy a estar haciendo lo que siempre he querido que es trabajar y estudiar, se que voy a contar con el apoyo
de mi mamá y se que yo a ella también le voy a poder dar todo lo que ella necesita, eso si buscare esas
oportunidades allá en el Tolima.
Ad-3- Pues ahí, vivir con mi hijo, estar con mi mamá y de pronto me sale un trabajo y me voy a trabajar. Yo le dije a
mi mamá, a mí no me importa hay muchas niñas que también le pasa el problema mío y ellas van a trabajar, como
uno también, yo estuve en una casa de familia ayudando era bonito chévere aprender cosas, soy juiciosa para la
cocina y para todo.
Ad-4- Con dinero ahorrado, mi hija ya tiene 5 años, en una guardería, pues yo estaría trabajando, reuniendo como
para mandar hacer mi casa. Si yo quiero tener mi casa a si sea de barro y de palo, pero tener mi casita, donde
nadie me moleste, que nadie moleste a mi hija. Como mi mamá, mi mamá con tres millones de pesos mando a
hacer una casa.
Ad-5- En un buen puesto, económicamente bien con mi bebe y con mi familia feliz en otro sitio.
Ad-6- Sacando la cedula, consiguiendo un trabajo o trabajando, el bebe en un jardín infantil, mí mamá que ya no
trabaje más
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Ad-7- Ya terminando mis estudios, tengo casa propia, mi hijo estudiando, mis hermanos terminando, mí mamá con
un restaurante, trabajando en una tienda, tener mi propia tienda.
Ad-8- No se todavía
Ad-1- La mejor una buena mamá, no quiero ser solo una mamá, sino una amiga, que ella confié en mí, me cuente
sus cosas , le pueda ayudar en sus planes, ser una buena mamá en todo sentido, ser responsable y tolerante, que
no me tenga miedo, que comparte sus planes conmigo.
Ad-2- Quiero que diga, mi mamá es una trabajadora, mi mamá me quiere mucho, que él diga, que yo si lo pude
sacar adelante con amor.
Ad-3- Quererlos, amarlos, respetarlos, darles consejos, decirles que esas cosas no se deben hacer, ayudarles,
ponerlos a estudiar, a en esta vida que ellos aprendan algo, por que toda la vida no le voy a durar.
Ad-4- Una mamá diferente a la que yo tuve.
Ad-5- Responsable, ordenada, educada, darles buena educación y no los quiero maltratar sino educar bien.
Ad-6-Cariñosa, responsable, que este en las buenas y en las malas con el, que le brinde cosas buenas.
Ad-7- Cariñosa, respetuosa, amarlo sobre todas las cosas por más problemas que tengamos luchar siempre por él,
y darle todo lo que nunca uno tuvo.
Ad-8- Una mamá diferente a la que yo tuve.
G1- En el barco para nuestro viaje llevamos un celular para llamar si necesitamos, cargador, pistola por si nos
robaban, comida, una cama doble, equipo de sonido, cerveza, parejas, música, muñecos para nuestros hijos,
FARC para que nos defienda, plata, flotador, un árbol de perfumes para oler bien durante el viaje, además de esto
llevábamos amor a Dios, llevamos a nuestras parejas a nuestras amigas, familias e hijos.
G2- En nuestro viaje llevábamos a Dios , porque primero que todo el está en nuestro corazón y es nuestro
compañero, llevamos el amor, a nuestros hijos, la familia, llevamos la felicidad, comida, paz, música, valores,
compañeras, sueños , respeto, recreación para los hijos, agua, cuatro compañeros sentimentales, celular, comida,
plata, portátil.
Lo más importante, nuestro sueño es llegar sanas y salvas.
G3- Primero que todo llevamos el amor de Dios, llevamos la patria ,representada con la bandera al viaje sabiduría,
el símbolo de paz, unión, amistad, amor, responsabilidad, equidad, solidaridad, respeto, igualdad, varias personas
ya que no somos racistas, llevamos un líder, que es el que nos va a llevar en el barco, llevamos amor, llevamos
fortaleza.
Nuestros sueños es conocer el mar, pelear contra la guerra para que se acabe, estar con la familia de cada quien,
que la guerra se acabe, tener buen empleo y tener nuestras propias cosas.
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G4- Nosotras vamos para Santa Marta, vamos en el mar, un viaje en búsqueda de la felicidad, llevamos el celular
como medio de comunicación por si algo llega a pasar, llevamos protector solar, los huevos para el desayuno,
llevamos la nevera para cuidar el alimento para que no se nos dañe, llevamos velas por si se nos va la luz,
llevamos a nuestros bebes, que están todos jugando, llevamos a nuestras familias, medicamentos, llevamos un
compañero. Nuestro sueño es salir adelante con nuestros hijos, terminar bachillerato, y viajar con la familia, salir
adelante, con los hijos.
G5- Nosotras para nuestro viaje llevamos, plata, familia, hijos, Dios, música, felicidad, cariño, recuerdos bonitos,
recreación, amor, llevamos pareja, llevamos a Carlos, Andrés, llevamos salud, paz, a mi hijo, comida, familia y
mucho amor, sinceridad, ternura, amistad, caricias. Los sueños es salir adelante con los hijos solas sin ayuda de la
familia.
G6- Llevamos a nuestra familia, comida, portátil, plata, felicidad, amor, amistad, paz, implementos de aseo, y
nuestros hijos,

152

ANEXO No. 11
SISTEMATIZACION DE LA INFORMACION
MATRIZ SISTEMATIZACIÓN FAMILIA

SENTIMIENTOS
PER
CE
PCIO
NES

MATERNIDAD

FAMILIA

SUBCATEGORIA

ACTITUD

CATEGORIA

Fam-1- Cuando yo supe me pareció malo, pues yo tengo mi única niña que tiene 13 años y cuando mi hermana me
dijo que estaba en embarazo, a mí me dio duro, porque yo tengo mi hija y uno no sabe, me pareció terrible cuando
diana apareció en embarazo. Por unas partes no me siento bien, me siento aburrida por que no se la dejaron a mi
hermana, para uno de madre es muy duro.
Fam- 2- Yo me siento que ya acepte las cosas y las estoy aceptando, me hace falta, yo estoy bien, desde que ella
tenga su hijo yo estoy bien
Fam- 3- Me siento muy contenta, mi primera nieta, yo estoy muy joven, al principio no le voy a echar mentiras, pero
al principio me vi tan joven porque se que a buscar una hija a estas alturas, o sea yo lo sentí, ahora muy contenta,
es mi nieta y la quiero como la quiero a ella , entonces pues a luchar , por que yo digo que tengo que luchar con
ella y sin ella, ahora siento que lo que le pase a ella es como si me pasara a mi.
Fam- 1- Pues a mi me cayo muy duro, ¡para uno de madre es muy duro! porque yo le advertí a ella, le abrí los ojos
y ella mas ligero metió los guayos, el decir de ella es que mi mamá es cansona, y hoy en día me culpan a mi que
ella tiene la niña todos me echan la culpa.
Fam- 2- Tremendo, eso fue tremendo, nos dejo de un solo sitio.
Fam. 3- Cuando me entere que ella estaba en embarazado me acorde de mi, en seguida llegue a mi pasado, dije a
dios mío, si y mas sabiendo la posición del marido que se gastaba, pobrecita, aquí no hay nada mas que hacer,
entonces le dije siga adelante aquí, vamos a ver que nos trae la vida.
Fam- 4- No tan duro, porque no tanto? Yo también pase por eso, ella me contó pero yo no le creí, pero duro,
apoyarla porque que mas, a mi casi no me apoyaron, pero a ella si hay que apoyarla.
Fam- 1- No me parece adecuado que una niña de 12 o 13 que quede embaraza porque uno debe estar preparado
para tener un hijo no es no mas decir lo voy a tener porque un hijo debe tener mucha responsabilidad, no me
parece para las niñas de ahora.
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Fam- 2- Mal en cuanto, la forma como lo hizo, mal no porque sea la primera niña que en el mundo fracaso y esta
esperando un hijo, pero para uno es terrible aceptarlo, porque de pronto ella no pensó bien las cosa, , merece que
ella este así hoy en día porque ella tenia todo, en casa.
Fam- 3- Es un fenómeno, porque imagínese, yo vengo de este mismo sistema, yo también cruce por este
fenómeno, a los 16 años tuve mi primer hijo y fue duro para mi, fue peor porque yo quede sola, sin el padre de mis
hijos , mi madre murió, y quede con dos hijos dando bandera para arriba y para abajo, es un problema tan grave,
que la adolescente que viene mas atrás debería reflexionar y escuchar a los padres y darse cuenta que uno debe
pensar, verse en esa situación que paso la mamá para no caer en el mismo error, traer un hijo al mundo en esa
forma. Mi hija era una de las que decía, yo no salgo embarazada, yo no voy a tener hijo nunca para que me voy a
cuidar, o me decía que si se estaba cuidando, yo le decía cuídese que en cualquier momento queda embarazada,
yo quiero tener una hija, y mira donde quedo todas las ganas de tener una hija, mira el problemita, si ella me
hubiera hecho caso, hoy en día no estaría pasando esto, estuviera haciendo otras cosas, viviendo otras cosas.
Fam- 4- Para mi es un problema, eso pienso.
Fam- 1- A veces, la culpa se la echan a uno, pero uno no tienen la culpa porque uno les dice , los hombres son
esto, Además, hasta en el colegio ya les enseñan que si un tienen una relación tienen que saber cuidarse sea como
sea si los hombres no lo hacen uno de mujer si lo debe hacer, entonces más es el cuidado de uno de mujer, uno
habla con la pareja uno de mujer es el que se debe cuidar.
Fam- 2- Hay diferentes cosas, mucho conflicto familiar, a veces también se sienten muy solas, distintas cosas para
que suceda eso, no solo una cosa, hay muchos factores para llegar a estas cosas una niña.
Fam- 3- Una parte yo digo por terquedad del adolescente, porque si fuera por falta de consejo la hija mía no
hubiera quedado embarazada porque consejo fue lo que yo le di. Pero ella quedo embarazada por terquedad.
Fam-4- Por descuido, porque hay muchas maneras de cuidarse, no pensamos, en quedar embarazadas.
Fam- 1- Me parece una buena mama, yo la he visto ha cambiado, es buena madre, me parece muy bien lo que le
están enseñando aquí me parece, un ejemplo bueno.
Fam- 2- Nosotros pensamos que es siempre delicado para ella pero uno confía en dios que todo salga bien.
Fam-3- Una madre muy querida, porque eso noto con su hija, como le digo también a veces tanta emoción, a la
pobre yenni me la es tripa, a veces también el hermano le dice, Adriana no agarre así a la niña, no le haga así, pero
ella es así, apasionada, ella es muy querida con su hija.
Fam. 4-Ella me parece una buena mamá a pesar de que es pequeñita, , con sus loqueras, cuida muy bien su hija
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RELACIONES

FAMILIA

Fam- 1- Lo normal, porque desde que ella fue a tener su bebe, en el mismo hospital le echaron a bienestar familiar,
ha estado en esta cuestión desde que ingreso al hospital siempre ha estado con ICBF, ella vivía con el esposo o
sea el papa de la bebe, y haya las cosas no funcionaron, porque el muchacho es vicioso, y la familia también, yo
misma fui la que hable para que me la trajeran a una institución, porque yo vi que esa gente, no le daban un buen
trato, le prohibían hasta una ollita, un plato, eso es horrible. Entonces yo dije ni para mi nieta quiero el mal ni para
mi hija, yo fui misma la que hable al ICBF también.
Fam- 2- No, como implicaciones mas bien no, fue duro tener que aceptar, pero eso es como todo, uno va
asimilando y estudiando el caso, tiene que ir eso es natural esto no es cosa rara, ni nada de eso, en la familia al
principio quedamos desechos todos, pero ya de todas maneras ella sabe que tiene el apoyo de la mayoría de todas
la familia por parte del papa y lo tendrá de todas maneras.
Fam- 3- Por ejemplo, yo me vine a trabajar acá, con la responsabilidad, yo estoy pagando una casa, un hogar que
va hacer para ellos y luchando , la cuestión de ella a ver traído esa niña al mundo me quito muchas cosas, ya tenia
que hacer, gastos, tuve, deje de hacer lo que estaba haciendo por gastar aquí, aunque, yo le digo que si no hubiera
gastado en ella, si yo no hubiera estado pendiente de ella ya mi casa estaría mucho mas adelantada, pero bueno
hay que hacerlo porque es lo que toca.

SITUACION ACTUAL

PROYECTO DE VIDA

Fam- 4- Mi mamá y mis hermanos de alguna manera están con ella, pero hubo alguna persona de la familia que
no estuvieron de acuerdo, a la hora del te, todos se enamoraron de esa niña y todos la quieren.
Fam-1- A cambiado un ciento por ciento, ha recapacitado como son las cosas porque ha sufrido, a nosotras las
personas nos falta sufrir para que saber que cuando uno de mamá dice las cosas son así, diana era muy
contestona, era terrible, decía: mi mamá si que jode, le ha servido la experiencia, y ella es bonita y se merece un
hombre mejor, un futuro mejor, el mal que no quiero para mi.
Fam. 2- Pues digamos tristeza o algo así, al principio ella se porta muy bien aquí, en cosas que le dice o hacen las
compañeras ella llora mucho , las hermanas le dicen que no les pare bolas, y realmente como yo le digo a la niña,
usted es usted, y listo, no hay nada que ver, si dijeron que no dijeron, uno es uno y ya, yo veo que ella va bien en
cuanto a sus sentimiento, y a mi me tiene conforme , me tiene contenta, fuera pero las cosas, pero no.
Fam. 3- Le cambio muchas cosas, le quito, la oportunidad de seguir estudiando, aunque todavía puede, pero a
dificultad, , porque ahora ya no puede hacer igual que si hubiera estado sola, ella bien o mal se le ayuda cuando
salga de aquí, igual yo tengo que hacer que ella se sienta que tienen una responsabilidad con su hija, y que tienen
que trabajar porque tienen unos gastos para su hija, entonces ella no va ha estar sola, ya tiene que gastar porque
tienen una responsabilidad que es de ella, así yo le ayude, es de ella.
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Fam. 4- Todos los sueños que tenia, si se puede, se tiene que pone juiciosa lo puede hacer, todo lo que tenia, ella
quería terminar de estudiar, creo que ahora o esta haciendo, si ella se pone juiciosa, cuando salga, sigue adelante.
Ella esta muy jovencita y los puede hacer.

PROYECCIONES

Fam. 1- Razones, porque a mi me la iban entregar y no me la entregaron, porque ella estaba mejor en una
institución, que en la familia, porque aquí le dan estudio le dan educación, hay mas posibilidades de tenerla uno,
esas son las razones, a mi hermana no se la entregan porque el motivo es que ella vive corriendo.
Fam. 2- No creo, todavía le falta un poquito , le alta pero de pronto en esta institución le ayudan muchísimo, pero si
a ella en parte se le ve que quiere mucho a su hijo, si desea tenerlo, a pesar de todas las cosas si desea tener ese
hijo, porque ella si, desde el momento en que nos contaron todo ella lo quería tener, a uno le parece bien que ella si
tenga su hijo y lo quiera y por eso uno trata de apoyarla para que todo funcione bien, y dice que lo quiere, eso me
hace sentir bien, mientras que ella sienta eso va en mejor camino y que no sea otra cosa.
Fam. 3- Comprendo que en este momento, la verdad es que, no le daría a penas un 50% de la capacidad que
tiene, no el 100 % porque es una pelada todavía no es responsable, no tiene un trabajo, la responsabilidad de
echar los hijos al mundo o traerlos al mundo y ser responsable con sus hijos es sentirse capacitado para toda
esa responsabilidad, reventar por donde sea, hacer uno lo que sea, y ella no esta capacitada un porque ella esta
bajo mi apoyo yo se que es así, para poderlo conseguir el otro 50% se lo tengo que dar yo. En el momento todavía
no, porque ella en realidad todavía no sabe la verdadera responsabilidad de los hijos.
Fam. 4- Hoy en día si, con todo lo que le ha tocado vivir si, creo que si, le falta un poquitico y anteriormente?
No, ella de pronto vivía con el marido, pensaba más en el que en ella y descuidaba muchas veces eso, pero hoy en
día, si, todos nos hemos dado cuenta en la casa que es muy buena mamá

ANEXO No. 12
SISTEMATIZACION DE LA INFORMACION
MATRIZ SISTEMATIZACIÓN FUNCIONARIOS
FUNCIONARIOS
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MATERNIDAD

Fun. 1- Estoy trabajando hace dos años y medio en la fundación, los vicios mentales, prejuicios en ciertos temas
me ha dado como otra visión, pienso que la adolescente en su afán de quererse volver grande hace cosas para
demostrarlo y finalmente se da cuenta que no puede y es cuando abandono o el hijo o sus proyectos, son muchas
cosas para ellas, es difícil y más para las mujeres porque para él genero de nosotras nos toca muy tenaz, las
experiencias de vida, las pautas de crianza, la cultura hace que finalmente a la mujer le toque la carga de la
maternidad; pero también veo que los chicos es lo mismo porque cuando ellos tienen el bebe y dicen que son
papas lo toman como que tan chévere voy a ser papá pero cuando ven lo difícil de ser eso lo abandonan o le dejan
eso a los papas ese rol y las niñas son totalmente lo mismo muchas veces le dicen a la defensora no puedo, me
quedo grande, creí que era capaz pero no puedo entonces entrego a mi hijo en adopción o miren a ver qué hago,
inconscientemente empiezan a portarse mal para que les quiten el niño porque ven que no pueden. Considero que
es una etapa muy tenaz por muchas cosas es un cambio a todo nivel físico, psicológico, emocional bueno cambia
toda una realidad, uno tiene que estar muy preparado para la maternidad a nivel emocional porque la vida nunca le
ha enseñado como ser madre, es un reto y un descubrimiento diario pero la maternidad en general tiene que ser
un cambio de vida, un reto, un amor gigantesco y si la persona no tiene lo mínimo que es eso creo que va a ser un
fracaso y con el adolescente peor mas con población vulnerable no tienen muchas herramientas para lograrlo,
bueno el trabajo a nivel terapéutico a veces es muy frustrante, yo pienso que he logrado muchas cosas y no, es
volver a empezar, no se si la vida nos fresquea ya tampoco me doy tan duro porque no puede lograr tal cosa,
ahora simplemente veo que los encuentros terapéuticos que hago llevan para tal fin unas lo toman otras no y
trabajamos con las que se puede y con las que no por lo menos darles una serie de herramientas para salgan y
puedan lograr algo.
Fun.2 ellas no pueden bailar, no pueden tomar, salir, porque la mayoría viene de ser muy parranderas que toman,
que van a fiestas, que pasean, si, ellas ya notan el cambio y eso ya no les gusta, muchas piensan que ni las voltean
a mirar; y lo psicológico cuando quedan en embarazo, les aburre el encierro, el no poder a salir a tomar, a
parrandas, no tener amigos, es eso. Aquí se les coloca música y televisión pero más que todo son programas
educativos que les dejan ver cosas que son bien para ellas
Fun. 3- Bastante fuertes creo que una adolescente gestantes entra en un casi chok, en otro mundo, en un mundo
de conflicto, que definitivamente la pone como quieta la deja perpleja, su vida cambia por completo

157

Fun.4- Es relativo, en algunas ha sido algo muy bueno, que las hace crecer, hay casos de niñas que gracias a eso
ellas han estudiado, trabajan, claro que son contadas las que uno ve que en este momento tiene apartamento,
debido a su trabajo y por ese niño, niña, ellas han salido adelante .Son muy pocas las que cuentan con apoyo de
las familias, pero se convierte en una experiencia buena. Tenemos en este momento niñas que están trabajando y
están comenzando a ver su fruto del trabajo, otras sufren mucho en pensar que voy a hacer con mi bebe, que va a
ser de mi ahora..
Fun. 5- La maternidad a muchas de ellas las ha hecho coger un camino diferente, les hace ponerlo los pies sobre
la tierra, las ha cambiado realmente, es volverlas mas tiernas, más afectuosas, es ayudarlas a cambiar como la
cadena que viene en su familia y algunas lo han logrado no muchas pero bueno los casos que vemos son muy
satisfactorios, de todas maneras quieren y cuando uno les pregunta ellas dicen yo quiero salir adelante con mi hijo.
En este momento ellas con la apertura que hay de la nueva ley de que ellas trabajen desde temprana edad todas
están potenciadas en este momento a adquirir algo para ellas y para sus hijos.

Fun.1- La familia ha cambiado definitivamente, ya a eso no le ven problema ósea ese juzgamiento de que quedo
embarazada y no se caso eso ya no existe ,ahora el apoyo es en lo económico ,porque lo ven como una boca más
que me llega a mí y ahora esta niña no me va a poder trabajar, ese es el problema que le ve la familia, cundo están
en la institución, la familia piensa rico que este allá porque así me quito tanto problema, entonces ya devolvérmela
no si eso así es muy chévere.
Fun.2 -No a todas la familias las apoya, la mayoría de familia se aleja de ellas, nos las reconocen ni nada porque
algunas han trabajado en prostitución las familias las rechazan o que hayan quedado en embarazo con un
muchacho que ellas no les gustaba , las rechazan, la mayoría son solas hay muy pocas que las familias las ayudan
desde el principio hasta el fin, que las acompañan, se preocupan , asisten a los talleres que les hace las psicólogas,
les hacen las visitas, no es mucho lo que las familias ponen de su parte.
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Fun.3- La verdad yo casi no he trabajado con ella, pero si se nota el hecho de que las familias lo que le importa al
principio es la parte económica, es una boca más que alimentar, entonces si piensan en un apoyo para sus hijas les
comienzan a colocar condiciones desde que están aquí en medidas de protección, condiciones como, cuando salga
de acá , se tiene que poner a trabajar, o tiene que trabajar con nosotros., o incuso en la parte de estudios, les
exigen como mínimo que estudian que salgan de aquí así sea con su primaria. Es duro ver como por cumplir con
los requisitos exigidos por el ICBF, hay que tomar decisiones casi que arréglales la vida a ellas en un tiempo muy
corto, y es ahí que ellas tiene que ir y reintegrarse con una familia que nos las apoya por la carga que esta
significa, con la persona que las embarazo en el caso de su pareja, o el que abuso de ella; en otros casos terminan
otorgando esa responsabilidad a los abuelos.
Fun. 4- Bueno ya ellas la aceptan, ya antes muchas les han dicho que aborten pero luego ya al entrar a una
institución quien se haga cargo de todo ya la familia acepta esa situación.
Fun. 5-La postura es siempre negativa, están aquí justamente por eso, la mayoría son rechazadas cuando son de
una familia X mas o menos constituida y cuando son de familia desintegrada, como que el aborto, la palabra aborto
salga de eso, quítese ese problema de encima usted tiene que seguir adelante trabajando, vendiendo dulces en los
buses, o en lo que sea en la calle, tiene que seguir aportado y con una barriga vulgarmente les dicen así usted no
va a poder hacer nada , entonces no es una defensa de la vida, yo a ellas les digo que se merecen un pedestal
porque a pesar de todas esas cosas ellas han levantado la cabeza y han dicho queremos tener este hijo, porque
aquí las niñas que vienen no quieren abortar, lo quieren tener..

Fun.1 -Bueno por ser adolescentes viven el hoy y lo viven rápido, sufren por pequeñeces para nosotros porque
para ellas son cosas importantes como se me está dañando el abdomen, me están saliendo estrías, ya nadie me
voltear a mirar, ya no puedo salir, no puedo brincar, puedo jugar ahora me va a tocar encerrada y hasta ahí quedo
el estudio el trabajo y yo quiero eso es como la base. Segundo ellas al pensar que ya son mamas lo ven como solo
la etapa de el niño chiquitico que hay que darle de comer lo cambio y en fin y ya pero cuando el bebe ya empieza a
demandar ya empiezan las dificultades, porque demandan mucha atención, ellas tienen muchas cosas que vivir y
entonces sienten pero como porque me toca perder toda mi vida por estar al frente de un bebe. Básicamente lo que
se esta trabajando es fortalecerlas a ellas como mama como persona etc y fortalecer la red familiar , cuando ya
están esas dos cosas como que van a la par es cuando ya por lo menos se puede decir un reintegro, si no pues
ellas se quedan acá un tiempo.
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Fun. 2- Se enfrentan a maltratos, la mayoría cuando saben que están embarazadas e informan al compañero y a la
familia, ellos las maltratan, o solamente el hecho de que sepan que las familias no las van ah aceptar; además del
maltrato físico esta el psicológico, ellas llegan muy maltratadas aquí, es difícil que ellas olviden eso, es un proceso
demasiado largo. La crianza es otra dificultad, ellas no saben nada imaginasen cuando ellas llegan es preguntando
que tengo que hacer, como lo tengo que hacer, todo, todo, igual aquí se les va dando todo, desde los primeros días
que tiene al bebe a ellas se les enseña como se les prepara el tetero, como hay que bañarlos, el cambio de pañal,
lo que hay que hacerles, limpiarles el ombliguito y así con el paso del tiempo se les va enseñando , igual ellos ya
tiene sus talleres de salud donde se les enseña lo que es el aseo, la lactancia, y así poco a poco van
aprendiendo, entre ellas mismas se ayudan , se comentan, esto está mal hecho, hágalo así, las dietas las cuidan
las mismas compañeras, ose que las que ya son mamás les cuidan las dietas, igual nosotras estamos revisando
eso, de que laven la ropa, que les den sus alimentos.
Fun.3- Es que se da en la adolescencia, el termino, el concepto, la etapa como tal, es un fenómeno que lleva
muchos más determinantes permanentes de riesgo, para la calidad de vida del ser humano, digamos en este caso
que va hacer el binomio madre- hijo, no solo para la embarazada que tiene un cambio determinante en el proceso
de su vida, sino también la forma en que lo asume, y también lógicamente para el fruto que en la sociedad tiene
ciertas implicaciones, y un rol materno , que no es un rol de la adolescencia, pero se dan hoy en día un conjunto de
fenómenos variados y diversos que hacen que el hecho de la maternidad ,se empiece a tocar o a ver entre ellos,
sin saber si se está preparado así se tenga conocimiento ,está el hecho de tener que asumirse como mamá, los
cambios físicos , psicológicos, el miedo a afrontar todo lo que se les viene, pero sobre todo sus proyecciones se
vuelven mínimas a mirar cómo puedo sobrevivir, para darle a mi hijo, como lo voy a ser y cuando salga aquí que.
Fun. 4- Para ellas desde que llegan a Bienestar es muy duro llegar a una institución, estar encerrada, ,lo sienten
como una cárcel y comienzan sus problemas el roce con su s compañeras, todo lo que implica la adaptación,
entonces para ellas es eso saber que tiene una atención ,saber que tiene todo ellas cualquier cosita tiene aquí en la
institución todo las 24 horas, pero el separarse de sus familias, el que no viene a visitarlas a veces por problemas
económicos, separarse de sus familias, quien sea como sean así las maltraten para ellas es difícil.
Fun. 5- La irresponsabilidad por una parte, el desconocimiento de su rol, el miedo, el no apoyo de una red familiar,
el sentirse tan solas, el pensar que mañana después de los 18 años van a hacer muy solas, que ya no Bienestar
Familiar protegiendo, entonces es la gran incertidumbre, a veces quisieran irse de acá y cuando ya se les esta
llegando el tiempo de sus 18 años, o de que ya ha han pasado mucho tiempo tienen mucho miedo de partir, y yo
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creo que eso es lo principal, no tener de que cogerse, una familia, ni tener a nadie que les tienda la mano.
Fun. 1- La maternidad adolescente es un fenómeno, ósea algo que realmente ha cambiado una realidad, los
índices muestran que ha aumentado en este momento, Particularmente pienso que en la institución es el diario vivir
así que al ingresar hay choques pero en el diario vivir hace que acá sea normal, implica muchas veces que con las
niñas tenemos la dificultad de creer que ellas son grandes, implica también el hecho de repensarse y decir que
todavía son niñas y es que están embarazadas pero eso es independiente entonces tenemos que ir al proceso de
ellas. El nivel cultural de ellas es muy bajito, la formación académica es regularmente pobre, las experiencias de
vida son bien difíciles y las competencias sociales diría yo son casi nulas así que hablar con niñas de 12 y 13 años
que quedaron embarazadas, tienen bebe y es su nueva realidad vuelvo a lo mismo es pensarse nuevamente y
decir vamos a mirar rol materno que es lo que vamos a trabajar aquí no solamente porque es la misión de la casa
sino porque también es el prerrequisito de bienestar familiar, ser buenas mamas en términos de cuidado, afecto
ósea funcional en protección pero también tratar de entenderlas en su nivel cognitivo, emocional , espiritual y sus
experiencias de vida, vivir como son ellas como unas niñas que tienen problemas, sueños, dificultades, todo ese
tipo de cosas y hablar como una parte de que son mamas y hablar de eso no es tan fácil
Fun. 2- Pues de la maternidad adolescente en realidad ellas no saben, aquí ellas llegan se les enseña, se les
explica, se les da cursos, como va hacer la lactancia, los cambios del cuerpo que ellas van a sufrir y púes unas lo
aceptan las que no lo aceptan son más que todo las que han sido abusada sexualmente y aquí se les enseña
prácticamente todo.
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Fun. 3- A mí me parece que hay que mirarlo desde diferentes puntos de vista, es que un fenómeno básicamente
generado por unos determinantes sociales, por una historia social, por una evolución de la cultura o la sociedad
basada en determinantes incluidos sobre todo de tipo económico que modifica muchos comportamientos en
general en todos los grupos de edad y de todos los grupos de población, creando una serie de cambios en actitud
y comportamiento, generando fenómenos de este tipo. Al igual que hay bien fenómenos de infecciones virales,
infecciones adquiridas por transmisión sexual por ejemplo que también considero inciden en este tema ,la
proliferación del embarazo en la adolescencia no me parece un fenómeno, a pesare de que sea natural desde el
punto de vista que la sociedad está arrojando a su gente y sobre todo a un grupo de población que la mayoría son
grupos de población con escasos recursos , con bajas condiciones de vida, además es un fenómeno de riesgo
para el ser humano , sobre todo para el ser humano con problemas, para la sociedad en general también
implicando múltiples efectos que se pueden hablar como un circulo vicioso, a veces el capitalismo crea muchas
diferencias sociales, las cuales suponen que el capitalismo genere un cultura de consumo y mas fenómenos que
van a llevar al caos y lógicamente se vuelve un circulo vicioso en la pobreza, o las condiciones pobres de vida en
salud , yo veo que es un fenómeno de tipo social bastante, que me parece de cuidado.
Fun. 4- Para uno es muy duro la maternidad adolescente, es muy duro ver esas niñas de 12 años en adelante,
pues cuando no cuentan con apoyo de su familia, son tantas cosas en su vida que cambian, cambia todo no,
entonces púes nosotros las apoyamos, las ayudamos pero de todos modos es duro, pero para nosotras es la
realidad de su vida, la problemática, como ha sido su niñez, es muy fuerte para ellas.
Fun. 5 -Creo que es un problema social grave en nuestro país, como el descuido que ha habido por la protección
en si de los adolescentes, de la formación, yo creo que la educación a que se lanzo el pías fue mal manejada, la
educación desde la cátedra de educación sexual y esto ha disparado más la maternidad prematura, es un problema
también que obedece mucho al descuido, yo digo que son los gobiernos los culpables de muchas cosas de la
formación de la familia, entonces la desintegración familiar, el descuido en la educación todos estos factores están
contribuyendo a que tengamos tantos jóvenes prematuramente padres y madres y en la institución se convierte en
un reto muy grande aunque nosotras tenemos la gran misión de defender la vida a toda costa, es un reto grande
caminar con una joven que todavía no pueden ni con su propia vida, ni tiene los elementos para poder consigo
misma para tener un criterio definido, una organización en sus horarios en su vida entonces se siente como
involucrada en un mundo de crear una persona dentro de su vientre de ayudarla a que se forme y luego enfrentarse
con ella para ayudarla a ser otra persona de lo que ella no es capaz todavía.
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Fun. 1- Bueno yo pienso que el mundo cambiante ha hecho que ya en la familia se hable de eso, dando como esa
imagen virtual de cómo hablamos de la sexualidad de una manera tan fácil como que nos comunicamos y yo quiero
que mi hijo sepa todo para que no le pase nada, pero esa información a veces no se maneja de manera ,entonces
tú tienes hoy información de todo mas las hormonas alborotadas y eso ha hecho que el embarazo adolescente
haya aumentado de manera , es una realidad que es muy difícil cambiar, es muy complicado porque a veces los
padres pese a que les dan la información y la libertad para que tengan relaciones no los planifican, es como un
circulo vicioso que llevamos ahí muy probablemente va a seguir, esa situación no lo veo tanto como problemática
sino como situación.
Fun.2- Pues por falta de comunicación de los padres y planificación, ellas ya son niñas que se han desarrollado y
algunas, la mayoría buscan información otras no lo hacen. Más que toda la comunicación con los padres.
a cambios biológicos, que conllevan un fenómeno mental o emocional y eso genera una actitud social , por
ejemplo vivimos en una época de edad temprana de madurez del desarrollo , desarrollo sexual secundario y lo
vivimos con los niños y con las niñas, ligado a muchas cosas, por ejemplo una historia de consumo, los alimentos
que consumimos desde pequeños, un niño desde el primer año de vida está recibiendo leche de vaca, la cual sufre
una homogenización, entonces los niños desde chiquitos estimulan infecciones
y eso trae una serie de
fenómenos desde el punto de vista a nivel del sistema nervioso central, la parte del sistema anímica, en la parte
emocional, eso va creando una estimulación, donde los encuentros de chicos y chica a temprana edad bajo una
cultura de la relación, un conocimiento como tal de las relaciones sexuales, que no es tan problemático por lo
abierto, sino que no se asume como una verdadera educación sexual , la apertura en eso es buena, pero también
hay que saberla dirigir, porque sino eso provoco una apertura mental y emocional , esos espacios que hoy en día
de tan poco control a nivel familiar, porque los padres trabajan juntos, no hay nadie que se encargue y los chicos
van buscando sus espacios, sus relaciones en otros medios, con sus amigos y a partir de ahí con el conocimiento
de las cosas promuevan acciones o desde la relación mínima de tener más amigos , de empanzar a pensar en
una pareja o llegar al termino de la relación que depende mucho de los niveles culturales, me parece a mí, porque
en cierto nivel puede que suceden los embarazos a temprana pero no tan frecuente como por estos lados donde
ocurren con el amiguito , por abuso, por el novio, o bajo los efectos del alcohol o de la droga. Si hay otros de
pronto no tan negativos, la evolución en los términos de apertura cultural viéndolo por ese lado hace que allá una
información, aumento en esta en el sentido de consumo y en el sentido de información desde el punto de visa de lo
sexual, si, pienso que en eso de pronto no hay como los espacios que tenga, las personas para poder como
direccionar o por lo menos orientarlos, que pueda como darse esa situación. cuando hablaba de que los chico se
desarrollaban y se maduraban más rápido, pues lógicamente el desarrollo también es en los óvulos y eso hace

163

que pueden ocurrir a los 9 o 10 años, entonces no hay que extrañar fenómenos de ese tipo , los que se han
dado no son solo de embarazo adolescente sino cualquier tipo de actividad sexual, ya es abierto el abuso a
menores, las relaciones entre chicos del mismo sexo ,los adultos ya pueden comprar los servicios de los chicos, se
ha vuelto como más abierta la cosa, antes era a escondidas y muy moralmente criticado por eso desde el consumo
se ha abierto eso, hay una idea de libertad dada por el consumo que es la idea de que yo hago lo que quiera y
entre lo que quiero también está mi vida sexual , lo que a mí se me antoje hacer desde lo sexual
Fun. 4- Viene del problema de la familia, estos hogares que hay ahora, cambian, cambia de marido la señora, la
realidad es que cada una tiene dos niños pelean, inmediatamente ya consiguen otro señor , si les va mal con el otra
ves quedan embarazadas y así, los hogares son así de distintos compañeros o compañeras, a raíz del problema
familiar entonces viene el maltrato, cantidad de caso de abuso por parte del padrastro, del padre ,pero todo es por
el maltrato desde la familia.
Fun. 5- si creo que es una de las causales mas fuertes en este momento y también un factor que no lo conocía
pero últimamente se ha venido trabajando acá y es la desnutrición, en un país tan rico a nivel de todo, de alimentos
comparado con otros países de América Latina las pocas oportunidades que tienen muchas familias de alimentar
bien a sus hijos, y nos decía un ginecólogo como la desnutrición hace también que se maduren sexualmente tan
rápido, es decir se llegue a estar como apto para una maternidad tan temprana.

Fun.1- Pienso que es como un reto, como volverse grande, es lo que me va a implicar .Es un afán de volverse
grande, de alcanzar todo de una vez, claro la inmediatez del adolescente es todo ya eso se ha vuelto, después se
dan cuenta de las dificultades que conlleva la maternidad pero en algunos momentos el adolescente no alcanza a
percatarse de ahí tan chévere voy..a muñequear. Ellas tienen eso la idea de que salen y consiguen las cosas fácil
se evaden y se van sin plata simplemente es el hecho de salir y no alcanzan como ha reflexionar si quiera pensar
que van hacer, como se van a evadir con que plata van a coger el bus, como van a llegar a la casa, entonces es el
hecho de pensar cómo salir de acá es como lo logro yo haré lo que sea por mi hijo o por mi esas son las frases de
ellas, se está trabajando proyecto de vida para que tengan bases de por lo menos decir a través de esto puedo
lograr tal cosa pero es un trabajo largo, no es fácil, se me hace que a ese nivel es fácil decirlo pero la intervención
es más compleja, Aunque el tema de proyecto de vida resulta muy ladrillado porque se trabaja desde varias arias y
ya no quieren más se creen expertas en el tema pero ya sienten cansancio frente algunos temas pero nunca lo
trabajan realmente.
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Fun. 2- Para muchas es un problema, para muy pocas es una felicidades lo mejor que les ha pasado, pero las que
ha sido por accidente es lo peor solo hay una que quería tenerlo, ella está muy feliz con el niño, las otras es muy
difícil ellas no quieren tenerlos. Uno se da cuenta del maltrato que tienen los niños ya cuando ellas son mamás,
ellas lo rechazan, ellas los quieren pero es una forma de querer muy rara, porque la mayoría son maltratos, con
gritos, con golpes.
Fun.3- Yo creo que significa un hecho especial, que se siente , se percibe incluso desde el punto de vista desde el
instinto que está ahí intrínseco y que definitivamente genera otras serie de energías, otros cambios a nivel mental
digámoslo así , emocional que cambia la dinámica , a pesar de que allá sucedido el hecho en las circunstancias en
las han sucedido, me parece que la esencia de ese fenómeno lo alcanzan a vivir y lo alcanzan a dar, el hecho de
sentir que crece un ser dentro de ellos, me parce que es algo que les propone un choque fuerte deseo de si , un
deseo de que eso que se da ahí necesita ser cuidado por ellas, hay como una intuición maternal, que se despierta
una intuición de protección ante ese ser, que me parecen que son fenómenos que ocurren así , que uno nos los
alcanza a comprender a pesar de que están ahí .
Fun.4- Para ellas es algo muy lindo, con ese amor que esperan y a través del conocimiento que van recibiendo
ellas , ellas quieren a su hijo, piensan que han estado enamoradas de ese muchacho, esperan con anhelo su hijo ,
la mayoría, pero de chiquito que lindo y todo pero uno ve que van creciendo y ya les molesta todo ,que les ocupa
todo su tiempo ,al principio como un juguete, muñequeando, pero después todo lo que significa, la entrega, que a
toda hora tienen que estar lavando haciendo todo, eso es duro y más cundo ya camina y necesita el apoyo de ella.

Fun. 5- En este momento la maternidad para ellas es algo que les queda demasiado grande, a veces es una
responsabilidad muy grande la que las aterra, las atemoriza demasiado pero para la gran mayoría es casi como
jugar con otro niño, es tener como un muñequito de carne y hueso en sus manos.
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Fun. 1- La sociedad tiene una responsabilidad grande, nunca en la vida nos preguntamos que le esta pasando al
otro, todos tenemos una responsabilidad ,ahora bien, decirlo es fácil hacerlo es difícil porque cada uno se ha vuelto
asía sus intereses, entonces ve la maternidad adolescente desde otro punto de vista yo ya en eso no me meto de
pronto lo critico ,de pronto opino, pero meterme no ,se ha vuelto un problema para la misma sociedad pero que se
establezcan planes o lineamientos no, tal vez bienestar se ha puesto un poco la pilas en ese nivel y le ayuda mas a
la madre adolescente pero que se vea un apoyo claro y fuerte para la madre adolescente no, queda mas como en
escritos reflexiones profundas pero en hechos no , la política no lo hay pero la sociedad si se ha hecho consiente
de este problema.
Fun. 2- Pues explicarles, ayudarles, ósea, que entiendan que traer un hijo a este mundo es algo tan lindo, que es lo
más lindo que puede haber, ayudarles más que todo eso darles consejos Falta, falta, bienestar ayuda bastante pero
falta mucho, mucho, porque cuanto joven hay todavía por ahí en la calle.
Fun. 3- Hay que pensar que una chica no se imagina todo lo que viene o todo lo que se le va a venir alrededor y
se empiezan a mirar varias cosas ,hay chicas, por ejemplo que no aceptan definitivamente su rol y es que no
tienen por qué hacerlo, es algo que demanda responsabilidad , yo creo que es despertar un sentido para el cual no
se está preparado todavía asumir ,entonces es difícil como exigirle a alguien vea usted ya tiene un hijo, vuélvase
responsable que vea que un hijo, es su vida a mi me parece que debíamos avanzar mucho en eso, para lograr
llegar a concientizar sobre ese fenómeno, es trabajar por eso y partir por la educación y sobre todo por la
educación sexual.
Fun.4 Pues pienso que sería prevenir, nosotras acá por ser institución de monjitas les decimos que cuando salgan
planifiquen, acá no se puede por ser una comunidad religiosa, ellas no están de acuerdo en nada. Una vez tuvimos
dos niñas que estando aquí quedaron embarazadas, por eso se quito el estudio de noche, ellas no iban a estudiar
y quedaron embarazadas, nos hicieron requerimientos y todo al raíz de eso ordenaron la planificación, pero la
comunidad dijo no, nosotros les decimos a las mamás que inmediatamente salgan, las niñas así jure que no va a
tener mas relaciones después de lo que a pasado de lo que a sufrido que no que ella no va a tener mas
relaciones. Lo que pasa es que cuando viene aquí, aquí hay una reunión todos los años el último domingo de
agosto de exalumnas, llegan con sus hijos y ellas cuando, viene con sus hijos grandes, y las mayoría las que han
salido hace poco llegan con sus 2, 3 hijos, entonces que ha pasado con a planificación El seguimiento según
Bienestar eran seis meses ahora dicen dos ¿Desde afuera se puede manejar lo de planificación? Eso es muy
difícil, no nos metemos en eso, porque puede ser un problema mas adelante con la comunidad.
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Fun. 5- Bueno los agentes socializadores, pues tienen que abrir los ojos, no tanto en el control de la natalidad, sino
ya en la maternidad abrirle los ojos a las jóvenes , de cómo ellas están potenciadas a no repetir la historia, porque
las niñas muchas veces piensan que así les va a pasar lo que le paso a su mamá que tuvo tantos hijos y que así le
va pasar a su hijitas, que ella fue violada de niña, entonces los agentes socializadores tendrían que estar como
desmontando muchos tabú, teorías, miedos y abriéndoles unas perspectivas diferentes de que ellas pueden solas.

PROYECTO DE VIDA

Fun. 1- La promoción y la prevención creo que es lo básico, pero también la norma, la toma de conciencia de lo
que representa la maternidad, es un trabajo difícil pero por lo menos reflexiones que le quedan a ellas, para que
tengan mayor responsabilidad frente a su vida sexual, sus relaciones de pareja, nosotras como estamos trabajando
en una comunidad de religiosas debemos ser muy precavidas mantienen una postura firme fuerte ¿- ante el aborto
-? , ellas no apoyan eso, ¿y personalmente? obviamente la planificación me parece más sano para ellas
Fun.2- No contesto.
Fun.3- Partiendo del hecho de que la adolescente ya está embarazada hay que tener en cuenta una serie de
implicaciones y trabajar en la parte de la gestación, aprovecharnos de ese momento para que allá un despertar de
conciencia no lo que nosotros entendemos por maternidad, de por lo menos que logren ellas un cambio de actitud
frente a la vida, no que cambien de medio y que se vallan y que ahora odien a su rancho a su barrio y lo que
fueron sino que cambien la actitud, que mi aspiración definitivamente ya no es ser la mejor bailarina de rap o
pasármela con los mejores paceros, ya hay otra actitud de frentear la vida, una actitud de salir adelante y de
comprender ciertas cosas o el valor de estar con ese chico o el valor de sacar adelante Hay una sensación de
plenitud que nosotros los hombres la envidiamos y a mí me parce que esa experiencia es única, nosotros los
hombres no podemos decir que la paternidad sea algo parecido.
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Fun.4- Nosotros en todo momento, aquí como se trabaja por la vida, apoyar siempre. Como decía un señor de
una niña que iba a abortar, pero que le hacía falta una plata como $30000, le aconsejaron y ella llego aquí más o
menos con cinco meses de embarazo, entonces la acompañe y eso era por halla en la 60 con caracas y entonces
nos abrieron y creyeron que íbamos para un aborto , entonces un señor comenzó a quitar candados, subimos y
salió como un medico, entonces seguimos y yo le dije a que iba, entonces me dijo que a mí que me parecía eso
porque ellos trabajaban era para ayudar a las muchachas ,entonces yo le dijo que yo iba era por la plata de la
niña, entonces me dijo no yo no puedo hacer nada , ella vino y ya le dio miedo porque ella ya tiene avanzando su
embarazo y dijo a y a usted que le parece , yo le dije no es que nosotros trabajamos para la vida y ustedes para
la muerte. Entonces dijo no es una ayuda que damos y no le puedo devolver nada porque yo compre unas cosas
especiales para ella, yo le dijo pero que, cuchillas y guante, yo le dije a pero eso sirve para otras y no n al final
nos devolvió como $50000 pesos eso es una situación muy difícil.¿Cuándo ellas viene aquí ellas tiene previsto
que van a dar a su hijo en adopción? No aquí nunca, aquí algunas lo dicen pero a través del trabajo de acá de
fortalecer el vinculo madre- hijo, pero si quieren darlo en adopción nos toca darlo en adopción. Bienestar va a
hacer una prueba de separar a los hijos que se note el maltrato, que entren en protección los niños pero ellas los
van a estar visitando y mirar que más se puede hacer para que ellas cambien ese maltrato ¿Aquí se hace algo de
adopción? No para nada aquí las niñas sobre todo cuando es abuso dice que da su hijo en adopción, pero ya
después de que salen del hospital se les deja el niño acá un tiempo y después dice no yo no lo doy, una vez
llegaron al hospital los de Bienestar y ellos ya lo entregaban a Bienestar cundo lo va a entregar ella se arrepiente.
Fun. 5- Bueno las alternativa yo creo y seria genial que la educación en el país cambiara desde esa perspectiva,
no es tanto dar libertad, de pronto la cátedra ha estado en manos de personas inescrupulosas, los mismos
profesores, mucha gente abusadora, entonces mirar la perspectiva de educación, educar a la familia primero que
todo para que la familia sepa educar a sus hijos, ya que lo escolar no esta haciendo lo que tiene que hacer.

Fun. 1- Pues básicamente ellas han tenido una serie de capacitaciones a nivel laboral, personal, como se espera
desde la institución que sean herramientas importantes para que estructuren y desarrollen su proyecto de vida,
pero en la realidad no son muy, como le digo no se llevan a la realidad, si porque ellas generalmente buscan una
nueva pareja y la continuidad del hijos, interrumpir sus estudios e inicial una vida laboral, básicamente por las
necesidades de ellas y de sus hijos, a lo que le apuntan más
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Fun. 2- No contesto.
Fun. 3- A esa edad que todavía sigue teniendo ideales, que de alguna manera los sigue teniendo, que a ase nivel
los ideales no son tantos como los pudimos tener, por ejemplo de estudiar determinada cosa, el ideal de ellos es
llegar a ser el mejor bailarín del barrio o llegar a llegar a tener un carro ,si creo que exagero y con todo respeto creo
que hay como una serie de expectativas muy diferentes en esa serie de cosas, yo pienso porque que llevados del
fenómeno social también Hay una forma como desarraigada de poder llagar a esas aspiraciones. Claro esta que
ya con la responsabilidad de sus hijos sus aspiraciones se convierten en su diario vivir, me explico lo que yo logre
o alcance a hacer para sobrevivir, poder tener lo necesario e indispensable ya no para ellas si no para sus hijos

Fun. 4- Ellas van con ideales y piensan voy a trabajar, sin embargo la realidad es otra, no encuentran, por un lado
en su familia las oportunidades sociales, el medio en el que llegan, es muy difícil, ellas si piensa en trabajar, salir
con su hijo adelante pero es muy difícil.

Fun. 5 La mayoría a lo que se potencian ellas, lo que están vislumbrando es salir adelante con su hijo, antes que
estudiar, ahora estamos tratando de que las dos cosas tienen que ir de la mano trabajar y estudiar, ellas en este
momento en este grupo ultimo, están dominando más esto combinar las dos cosas, pero generalmente
desesperadas por salir a trabajar porque nadie le va a dar una paca de pañales, leche, entonces ella tienen que
trabajar, desafortunadamente como la capacitación de ellas, la formación intelectual es tan pobre, entonces salen a
lo mismo, las familias aparentemente , la gran mayoría de las familias las reciben, la acogen y la niña va de regreso
a su familia pero en cualquier momento cuando ese niño empieza a crecer empieza estorbar, entonces ya son dos
personas desadaptadas socialmente, que están estorbando y donde van a las comisarías de familia y a veces si
todavía no han cumplido la mayoría de edad siguen de institución en institución, entonces yo pienso que falta más
de los agentes socializadores como otras instancias para que ellas consoliden un proyecto de vida que la iniciaron
acá.
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